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A continuacién, me permito presentar, el estudio de conveniencia y necesidad requerido conforme a lo dispuesto por la
Resoluciones No. 02818 de 23 de junio de 2021 y Resolucion No. 02819 de 23 de junio de 2021, por medio de las cuales se
adoptan el Estatuto y el Manual de contratacion de la E.S.E.
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La E.S.E HOSPITAL SANDIEGO DE CERETE, Empresa Social del Estado, de mediana complejidad con portafolio de servicios de
la Categorfa I segiin Documento de RED aprobado por el Ministerio de Salud y Proteccién Social €] 7 de julio de 2022, que presta
sus servicios a la Subred Medio Sinu de la red publica de prestacién de servicios del departamento de Cérdoba, sometida al
régimen juridico establecido en la Ley 100 de 1983, concebida como una entidad descentralizada del orden departamental, con
personeria juridica, patrimonio propio y autonomia administrativa, dando cumplimiento a lo ordenado en la Ley 100 de 1993, que
establece principios de calidad, eficiencia, equidad, integridad, compromiso y solidaridad.

Que el numeral & dei artfculo 195 de Ia Ley 100 de 1993, establece que las Empresas Sociales del Estado se someteran al régimen
contractual de derecho privado, pero podran, discrecionalmente, utilizar las clausulas excepcionales previstas en el Estatuto General
de Contratacién de la Administracion Publica.

Que el articulo 13 de la Ley 1150 de 2007, establece que las entidades estatales que por disposicion legal cuenten con un régimen
contractual distinto al del Estatuto General de Contratacion de la Administracion Publica, aplicaran, en desarrollo de su actividad
contractual y acorde con su regimen legal especial, los principios de la funcién administrativa y la gestién fiscal de que tratan los
articulos 209 y 267 de la Constitucion Politica, respectivamente segln sea el caso y estaran sometidos al régimen de inhabilidades e
incompatibilidades previstos legalmente para la contratacién estatal,

La E.S.E. Hospital sandiego, en cumplimiento de su deber misional de forma eficiente, como primera medida, atiende la necesidad
que pretende satisfacer, de tal forma que se lleve un buen funcionamiento en la prestacion de los servicios. Dado que se garantice la
continuidad de ellos. Por ende para la atencion al paciente se debe contar con la disponibilidad de medicamentos, puesto que los
medicamentos son preparado farmacéutico obtenido a partir de principios activos, con o sin sustancias auxiliares, presentado
bajo forma farmacéuitica que se utiliza para la prevencion, alivio, diagnéstico, tratamiento, curacién o rehabilitacion de la enfermedad.

Con ocasi6n de los objetivos y metas, la E.S.E. HOSPITAL SANDIEGO DE CERETE requiere el suministro de medicamentos para la
adecuada ejecucion de sus funciones, debido a que estos garantizan el adecuado desarrollo de sus procesos misionales y las
actividades diarias de la entidad, ofreciendo a los pacientes calidad, oportunidad y seguridad en la atencién del servicio de salud. Es
preciso aclarar que, es responsabilidad de la ESE garantizar la efectividad de los derechos e intereses de sus usuarios através dela
celebracion de los contratos que sean necesarios para tal efecto, enmarcando sus actuaciones en los principios de economfa,
eficiencia y eficacia.

Los medicamentos estan dentro de la categorfa de tecnologfas en salud, las cuales se definen como: “Cualquier intervencién que se
puede utilizar para promover la salud, para prevenir, diagnosticar o tratar enfermedades o para rehabilitacién o de cuidado a largo
plazo. Esto incluye los procedimientos médicos y quirtrgicos usados en la atencion médica.

La institucién para lograr su misién cuenta con un listado de medicamentos esenciales que satisface las necesidades de atencién
sanitaria prioritaria de la poblacion, el cual debe estar disponible en todo momento, en cantidades suficientes, en las formas
farmacéuticas apropiadas, con garantia de la calidad e informacion adecuada. La E.S,E., seleccionaré el suministro aplicando un
criterio de seleccion costo vs benéficio.

En ese orden de ideas resulta indispensable para la entidad proceder con la adquisicién de medicamentos, basados en el volumen
de usuarios y perfil epidemiolégico que a diario se atienden en la institucién. Por lo que se debe mantener un stock suficiente de
medicamentos con el fin de brindar apoyo en los procedimientos de diagnéstico y terapéuticos, garantizando de esta manera la
calidad en la atencién con eficiencia y responsabilidad a los usuarios de Ja salud. De tal forma que la prestacion de los servicios no
se suspenda por falta de medicamentos necesarios para la atencion, por lo que es necesario contar con soluciones ante cualquier
situacién que se presente como:
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Discontinuidad en la comercializacion por parte de titulares de registros sanitarios
Dificultad de acceso a la materia prima

Restricciones de paises de origen para la importacion a nuestro pais
Sobredemanda por aumento de usos o consumo de determinados productos  «
Cambios en la economia.

Para satisfacer la necesidad planteada y teniendo en cuenta que el Hospital Sandiego de Cereté, no cuenta con los productos
farmacéuticos y medicamentos requeridos por cuanto esta presta el servicio. de salud de forma directa sin tener la produccion de
aquellos productos, se hace necesario adquirir el suministro de dichos productos por parte de una persona juridica o natural
reconocida y de amplia experiencia en el suministro de medicamentos para asf seguir garantizando la prestacién del servicio
farmacéutico por parte de la E.S.E.

Que la E.S.E. Hospital Sandiego de Cerete, para el desarrollo de su objeto social, podra desarrollar todo tipo de contratos, con el fin
de lograr la universalidad, calidad y eficacia en la prestacion de los servicios a sus usuarios, procurando siempre el bienestar general
y el mejoramiento de Ia calidad de vida de la poblacién de su area de influencia, atendiendo criterios técnicos, rigor juridico y costos

de operacion y prestacién de los servicios y solidaridad, buscando el mejor manejo de sus ingresos.

Es menester resaltar que estas adquisiciones debera hacerlas la institucién de conformidad con su ‘capacidad adquisitiva y teniendo
en cuenta los precios del mercado, debido a la fluctuacion constante del mismo, con ocasién del desabastecimiento.

Teniendo en cuenta la necesidad Para dicha adquisicién la E.S.E. Hospital Sandiego adelantara solicitud de cotizaciones en la
plataforma SECOP |II; esta adjudicacién podra darse de forma total ylo parcial y de esta misma manera la adjudicacién de los
contratos, segln el analisis que resulte del estudio de la relacion costo-beneficio para la ESE Hospital San Diego de Cereté.

Razén por la cual, se procede a estructurar el presente estudio, a fin de que sean adelantados los tramites pertinentes para
satisfacer la necesidad de suministro de los medicamentos requeridos para garantizar la atencion de los pacientes de la E.S.E.,
mediante la modalidad de menor cuantfa, establecida en el Estatuto y Manual Interno de Contratacién de la Entidad.

El presente estudio y los contratos que se desprendan del mismo, deberan publicarse en el Portal Unico de Contratacién Estatal —
SECOP I
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2.1, DESCRIPGION DEL OBJETO: |

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS PARA LA ATENCION DE PACIENTES DE LA E.S.E. HOSPITAL SANDIEGO DE CERETEY
SEDE SAN CARLOS
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3.1. Tipd de Conti‘a,fo: Surﬁinistr6

3.2. Plazo de Ejecucién: El plazo de ejecucion del contrato sera Hasta Treinta y Uno (31) de Diciembre de 2023 contado a partir del
cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento, legalizacion y ejecucion del contrato (entiéndase registro presupuestal y
aprobacién de las garantias cuando se requieran)

3.3. Lugar de Ejecucién: Ei lugar de Ejecucion es la E.S.E. Hospital Sandiego de Cerete - Cérdoba y sede San Carlos.

3.4. Forma de pago: El Hospital Sandiego de Cereté, pagara al contratista en pagos parciales, seglin facturacion radicada,
aprobada y recibo a satisfaccién por parte del supervisor, dentro de los noventa (90) dias siguientes a la radicacion de factura o
cuenta de cobro y cumplimiento de los requisitos establecidos para pago.

3.4.1. PROCEDIMIENTO PARA LA PRESENTACION DE FACTURAS O CUENTAS DE COBRO: El corte de recibo de facturas o
cuentas de cobro entre el 05 y el 28 de cada mes. Si no presenta la factura antes del dia 28 del mes, se entenderd que fue
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presentada el dia 05 del mes siguiente y salvo las facturas electrénicas. La correspondiente cuenta de cobro o factura debera indicar
en forma clara los servicios prestados, costos y demas a que haya a lugar. Es requisito esencial para la cancelacion del valor de este
contrato que EL CONTRATISTA efectivamente se encuentre a paz y salvo por concepto de Seguridad Social (Salud, Pensién y
Riesgos laborales).

La factura o cuenta de cobro N°1 que se desprenda del contrato, debera ir acompariada de los siguientes documentos:
» Factura electronica

Entrada de almacén

Copia del contrato con todas sus firmas

Copia del CDP

Copia del RP

Acta de inicio del contrato

Plariilla de pago de aportes a la seguridad social integral del mes correspondiente a la factura

Paz y salvo de parafiscales del mes correspondientes a la factura firmado por el revisor fiscal o representante legal de la
empresa

Certificado de contraloria, procuraduria, medidas correctivas y judicial
Copia de documento de identidad del representante legal

Copia del Rut de la empresa

Pdliza y aprobacion de la misma por parte del hospital si aplica

A PARTIR DE LA SEGUNDA FACTURA EN ADELANTE SE DEBE PRESENTAR CON LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS

Factura electrénica
Entrada de almacén
Planilla de pago de aportes a la seguridad social integral del mes correspondiente a la factura

Paz y salvo de parafiscales del mes correspondientes a la factura firmado por el revisor fiscal o representante legal de la
empresa

e Acta de inicio del contrato
» Certificado de contraloria, procuradurfa, medidas correctivas y judicial

3.5. Supervisién: El control y vigilancia de los contratos que se deriven de este proceso estaréan a cargo de PROFESIONAL
UNIVERSITARIO - QUIMICO FARMACEUTICO o quien haga sus veces. El supervisor realizara el seguimiento de la ejecucion del
contrato teniendo en cuenta las definiciones contenidas en el articulo 53 de la Ley 80 de 1993, el articulo 83 de la Ley 1474 de 2011,
los Decretos Reglamentarios y el Manual de Contratacion de la Entidad y Ia Circular de fecha 3 de febrero de 2020.

3.6. PLAN ANUAL DE ADQUISICIONES: El requerimiento se encuentra incluido dentro del Plan Anual de Adquisiciones aprobado
para la presente vigencia 2023,

-

3526121 73101700 Productos farmacéuticos, para uso humano (productos antiparasitarios)
3543002 51171600; 511618 Aceites minerales '
3522008 51142000 Acetaminofén

3415003 12352200 Aminodcidos esenciales

3549901| 12141900 Carbén activado

3414054 51182400 Gluconato de calcio

3526199 | 53131700; 42142100; | Otros medicamentos n.c.p. para uso humano terapéutico o profildctico

3526117 | 73101700; 42312300 PrOdl;lCtE)S farmaceutlcos, para uso humano (antiinfeccioso en general para
uso sistémico)

3526113 42203423?;;;5101700; Productos farmacéuticos, para uso humano (aparato cardiovascular)

3526111 | 73101700;51191900 | Productos farmacéuticos, para uso humano (aparato digestivo y metabdlico)
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73101700; 5111800; | Productos farmacéuticos, para uso humano (aparato genitourinario y

3526115' 51181900 hormonas sexuales)
3526119 73101700; 42203600; Productos farmacéuticos, para uso humano (aparato musculoesquelético)
42241800
73101700; 422715;
3526122 422716; 422718; Productos farmacéuticos, para uso humano (aparato respiratorio)
511618

3526114 | 73101700; 51241200 |Productos farmacéuticos, para uso humano {(dermatoldgicos)

Productos farmacéuticos, para uso humano (hormonas de uso sistémico,
excepto las sexuales)

73101700; 42182300; | Productos farmacéuticos, para uso humano {sangre y 6rganos

3526116 73101700; 511182100

3526112 42291900  hematopoyéticos)
3526120 73101700 Productos farmacéuticos, para uso humano (sistema nervioso)
3527007 51131500 Suero antiofidico
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41, REQUISI

El proponente para ser considerado habilitado debe cumplir con los siguientes requisitos:

S S REQUISITORE: . 7 ¥ T B CUMPEIMIENTOS
VERIFICACION JURIDICA Habilitante
VERIFICACION TECNICA Habilitante
VERIFICACION FINANCIERA Habilitante

4.1.2. JURIDICOS

En el presente Proceso de Contratacion pueden participar personas naturales o juridicas, nacionales o extranjeras; consorcios,
uniones temporales, cuyo objeto social esté relacionado con el objeto del contrato a celebrarse.

EL HOSPITAL SANDIEGO DE CERETE E.S.E., también revisara que los Proponentes no se encuentren en causales de inhabilidad,
incompatibilidad o conflictos de interés para celebrar o ejecutar el contrato. Para ello, revisara el boletin de responsables fiscales, el
certificado de antecedentes disciplinarios, el certificado de antecedentes judiciales.

Las personas juridicas exiranjeras deben acreditar su existencia y representacion legal con el documento idéneo expedido por la
autoridad competente en el pais de su domicilio no anterior a tres (3) meses desde la fecha de presentacién de la Oferta, en el cual
conste su existencia, fecha de constitucion, objeto, duracién, nombre representante legal, o nombre de la persona que tenga la
capacidad de comprometerla juridicamente y sus facultades, sefialando expresamente que el representante no tiene limitaciones
para contraer obligaciones en nombre de la misma, o aportando fa autorizacién o documento correspondiente del érgano directo que
lo faculta.

1.1. CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA.

Los proponentes haran la presentacion formal de su respectiva oferta mediante escrito, debidamente firmado, que contenga la
manifestacién expresa y clara de su voluntad y libre consentimiento de participar en este proceso de seleccién, que no se hallan
incursos en ninguna de las causales de inhabilidad, incompatibilidad, o prohibiciones, para contratar la entidad, la cual se entendera
réndida bajo la gravedad del juramento; asi mismo, la expresion sobre su conacimiento y aceptacion de las condiciones y términos
sefialados por ésta Entidad para el presente proceso de seleccion. (ANEXO No. 1 )-

1.2, COMPROMISO ANTICORRUPCION.

El proponente debera aportar con su propuesta, el Anexo No. 2 {Compromiso anticorrupcion), debidamente diligenciado. En caso de
4
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consorcio o union temporal esta declaracién deberéa ser, ademas, suscrita por cada uno de los integrantes que lo conforman.

1.3. EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
« Sise trata de una persona natural, mediante fotocopia del documento de identificacion.

» Sise trata de personas juridicas colombianas o sucursales en Colombia de personas Jurldicas extranjeras, mediante certificado
de existencia y representacion legal expedido por la C&mara de Comercio dentro de los 30 dias anteriores a la fecha de
cierre del proceso de contratacion.

« Siel proponente es un consorcio o una unién temporal, cada una de las personas juridicas que los integren debera presentar su
certificado de existencia y representacion legal expedido por la Camara de Comercio dentro de los 30 dias anteriores a la fecha
de cierre del proceso de contratacion.

« Adicionalmente, para el caso de los consorcios o uniones temporales debera adjuntarse el documento de constitucion del
Consorcio o Unién Temporal, en el cual debera indicarse al menos:

v Si la participacién es a titulo de Consorcio o Unién Temporal y las reglas basicas que regulan las relaciones entre sus
integrantes.

v El porcentaje de participacién de cada uno de los integrantes del consorcio o Unién Temporal en el mismo.

v Si .se trata de una Unién Temporal deberan indicarse, ademas, los términos y extension de la participacion de sus
integrantes en la propuesta y en la ejecucion del contrato; de lo contrario, la entidad contratante considerara que la propuesta
fue presentada por un Consorcio.

v La duracién del Consorcio o de la Unién Temporal, contada a partir de la fecha del proceso de contratacion, no debe ser
inferior al plazo de vigencia del contrato y un afio méas. Lo anterior, sin perjuicio de que con posterioridad, los integrantes del
Consorcio o Unién Temporal estén llamados a responder por hechos u omisiones ocurridos durante la ejecucion y liquidacion
del Contrato.

v La designacién de la persona que tendra la representacion legal del consorcio o de la Unién Temporal, indicando
expresamente sus datos.

» Si se trata de personas juridicas extranjeras sin sucursal en Colombia, mediante documentos expedidos dentro de los tres
meses anteriores al cierre del proceso de contratacion, en los que se acredite que cuentan con un apoderado debidamente
constituido, con domicilio en Colombia y ampliamente facultado para representarlas judicial o extrajudicialmente. Deberan
mantener dicho apoderado, como minimo, por el término de vigencia del conirato que se desprenda del Proceso de Seleccidn y
un aro mas. No tendrén la obligacién de acreditar apoderado si, de conformidad con las normas legales vigentes, tienen
obligacion de constituir sucursal en Colombia para efectos de la ejecucion del Contrato.

* Si se trata de\ sociedades exiranjeras sin sucursal en Colombia- de paises parte de la "Convencidn sobre la abolicion del
requisito de legalizacion para documentos puiblicos extranjeros”, se tendran en cuenta las siguientes reglas:

v El documento ptblico relacionado con sociedades extranjeras en el cual se certifique la existencia de la sociedad y el
ejercicio de su objeto social, tendra validez en Colombia con la sola Apostilla.

v Cuando el documento otorgado en el exterior deba ser autenticado, el interesado debera velar porque la autoridad que
autentica, certifique sobre la existencia de la sociedad y sobre la extensién del objeto social, documento éste que se debera
apostillar.

v En el evento en el cual, en un Estado Parte de la Convencion, la autoridad ante quien se autentican los documentos no
tenga la facultad de certificar sobre la existencia de la sociedad y sobre el ejercicio del objeto social de la misma, el interesado
podra solicitar dichas certificaciones ante la autoridad competente del lugar. Para que surtan efectos en Colombia, estas
certificaciones deberan a su vez ser apostilladas por la autoridad del Estado donde emana el documento.

v 8i no existiera una autoridad local que pueda expedir las certificaciones de existencia de la sociedad y del ejercicio del
objeto social de acuerdo con las leyes del respectivo pais, el interesado podra acudir ante el Cénsul Colombiano quien podra
certificar que tuvo & la vista las pruebas de la existencia de la sociedad y del ejercicio de su objeto conforme a las leyes del
respectivo pals. En este caso, como la Convencién no se aplica a los documentos ejecutados directamente por agentes
diplomaticos o consulares, deberé seguir el tramite ordinario de legalizacion, o sea que el Ministerio de Relaciones Exteriores
de Colombia abonara la firma del Consul.

v Cuando se trate de personas juridicas extranjeras sin sucursal en Colombia, la acreditacién de que se tiene apoderado sera
subsanable sf y s6lo si su representante legal ha suscrito la carta de presentacién de la propuesta.

v DURACION DEL PROPONENTE. La duracién del proponente, o de cada uno de sus miembros si se trita de un consorcio,
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unién temporal o sociedad futura, contada a partir de la fecha de cierre del proceso de contratacion, no debe ser inferior al plazo
de vigencia del contrato y cinco afios mas.

v APODERADO. El proponente, debe actuar a través de un representante legal o apoderado debidamente facultado para
obrar en su nombre y representacién y para comprometerlo en la presentacion de la propuesta y la celebracién, ejecucion y
liquidacion del contrato que se desprenda de este proceso de contratacion, El representante legal debera contar con amplias
facultades para obligar a todos los integrantes del consorcio o unién temporal, si es el caso.

1.4. DOCUMENTOS DE CONSORCIO Y UNION TEMPORAL

Los consorcios o uniones temporales, deberan allegar el documento sobre la intencién de su conformacion y acreditar las
condiciones de capacidad juridica de sus integrantes segun el Anexo No. 3. Para el perfeccionamiento del contrato Y su ejecucion, el
adjudicatario debera allegar el respectivo documento de conformacion, debidamente protocolizado, registrado y legalizado.

Si la oferta es presentada por un Consorcio o una Unién Temporal, se debera aportar el documento de constitucion suscrito por sus
integrantes, el cual deberad expresar claramente su conformacion, las reglas basicas que regulan las relaciones entre ellos y su

responsabilidad, de tal manera que se demuestre él estricto cumplimiento a lo establecido en el articulo 7 de la ley 80 de 1993,
donde se debe:

¢ . Indicar-en forma expresa si su participacién es a titulo de consorcio o unién temporal.

 Identificar a cada uno de sus integrantes: Nombre o razén social, tipo y nimero del documento  de identidad y domicilio.

* Designar la persona, que para todos los efectos, representara el consorcio o la unién temporal. Deberan constar su
identificacién y las facultades de representacion, entre ellas, la de presentar la propuesta correspondiente al presente proceso
de seleccion y las de celebrar, modificar y liquidar el contrato en caso de resultar adjudicatario, asl como la de suscribir la
totalidad de los documentos contractuales que resulten necesarios.

* Sefialar las reglas basicas que regulen las relaciones entre los miembros participacion en la propuesta y en la ejecucion del
contrato de cada uno de los integrantes de la forma asociativa.

* Sefialar en forma clara y precisa, en el caso de la UNION TEMPORAL, los términos y extensién de la participacién en la
propuesta y en su ejecucion y las obligaciones y responsabilidades de cada uno en la ejecucion del contrato, los cuales no
podran ser modificados sin el consentimiento previo de la entidad

» Sefialar la duracién del mismo que no debera ser inferior a la duracién del contrato y un afio mas, contados a partir de la fecha
de cierre del proceso de seleccién. Por tanto, deber4 indicar que éste no podra ser disuelto ni liquidado y, en ningtn caso,
podra haber cesion del contrato entre quienes integran el consorcio o unién temporal.

e Silos miembros del consorcio o la unién temporal o alguno de ellos, es persona juridica, debe adjuntar a la propuesta el
certificado de eXistencia y representacion legal, atendiendo lo exigido para estos documentos en el presente pliego de
condiciones.

En atencion a lo dispuesto en el artfculo 11 del Decreto 3050 de 1997, los integrantes del Consorcio o Unién Temporal en el
documento de constitucion y para efectos del pago, en relacion con la facturacion deben manifestar:

» Silava a efectuar en representacién del consorcio o la unién temporal uno de sus integrantes, caso en el cual debe informar el
numero del NIT de quien factura.

* Silafacturacién la van a presentar en forma separada cada uno de los integrantes del consorcio o la unién temporal, caso en el
cual deben informar el nimero de NIT de cada uno de ellos y la participacion de cada uno en el valor del contrato.

» Sila va realizar el consorcio o unién temporal con su propio NIT, caso en el cual se debe indicar el nimero. Ademés, se debe
sefialar el porcentaje o valor del contrato que corresponda a cada uno de los integrantes, el nombre o razén social y el NIT de

cada uno de ellos,
1.5. .CEDULA DE CIUDADANIA.

Los proponentes y cada uno de los integrantes de consorcios o uniones temporales, y representante legal deberan presentar
fotocopia de la Cédula de Ciudadania.

1.6. . PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES

El proponente debera acreditar el pago de los aportes de sus empleados, a los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y
aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, asf:

a. Si el proponente es una persona natural la acreditacion de este pago se hara mediante declaracion juramentada o mediante la
presentacion de la planilla de pago de los aportes antes resefiados.
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b. Cuando la contratacién se realice con personas juridicas, se debera acreditar el pago de los aportes de sus empleados,
mediante certificacién expedida por el revisor fiscal, cuando este exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o por el
representante legal, la acreditacién a la que se ha hecho mencién no sera inferior a los seis (6) meses anteriores a la
celebracion del contrato. En el evento en que la persona juridica no tenga més de seis (6) meses de constituida, debera
acreditar los pagos a partir de la fecha de su constitucion.

c. Cuando el proponente sea un Consorcio o una Unién Temporal, cada una de las personas naturales. o juridicas que lo
integran debera certificar que se encuentra en cumplimiento de la anterior obligacion al momento de iniciacién del proceso de
seleccién, y en el evento de resultar adjudicatarios, al momento de suscribir el contrato correspondiente.

1.7. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS.

El proponente o su representante Legal deberan anexar certificado de antecedentes disciplinarios expedido por la Procuraduria
General de'la Nacion, con vigencia no superior a un (1) mes.
No obstante, la entidad realizara la verificacion del certificado en la plataforma de la entidad encargada.

1.8. CERTIFICADO DE RESPONSABILIDAD FISCAL.

El proponente o representante legal debera anexar certificado expedido por la Contraloria General de la Republica en donde conste
que no figura en el Boletin de Responsables Fiscales, con vigencia no superior a un (1) mes.

No obstante, la entidad realizara la verificacion del certificado en la plataforma de la entidad encargada.
1.9. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES JUDICIALES.

El Proponente o su Representante Legal deberan anexar fotocopia del certificado de antecedentes judiciales expedido por la Policla
Nacional, con vigencia no superior a un (1) mes, expedido por la autoridad competente.
No obstante, la entidad realizara la verificacion del certificado en la plataforma de la entidad encargada.

1.10. CERTIFICACION DE MEDIDAS CORRECTIVAS DEL CODIGO NACIONAL DE POLICIA Y CONVIVENCIA.
Este certificado sera verificado por el area juridica.

Articulo 183 de la Ley 1801 de 2016 “Consecuencias por el no pago de multas. Si transcurridos seis meses desde la fecha de
imposicion de la multa, esta no ha sido pagada con sus debidos intereses, hasta tanto no se ponga al dla, la persona no podra:

1. Obtener o renovar permiso de tenencia o porte de armas.

2. Ser nombrado o ascendido en cargo publico.

3. Ingresar a las escuelas de formacion de la Fuerza Publica.

{ 4. Contratar o renovar contrato con cualquier entidad del Estado.

5. Obtener o renovar el registro mercantil en las caémaras de comercio.

1.11. DECLARACION DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES.

Declaracion de no i?stal'r incurso en las causales de irihabilidad e incompatibilidad establecidas en el articulo 8° y 9° de la Ley 80 de
1993. Con la firma-de la propuesta, la persona natural o el representante legal de la sociedad oferente, afirma bajo la gravedad del
juramento, que no-se halla incurso en las mencionadas inhabilidades e incompatibilidades. Adicional se debera suscribir el Anexo
No. 8.

1.12. * EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

El proponente debera acreditar con una o varias certificaciones, Actas de Liquidacion o contratos, su experiencia especifica en
SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MEDICOS E INSUNMOS HOSPITALARIOS, cuya sumatoria sea igual al presupuesto oficial.
Adicional debera diligenciar el Anexo No. 4, PARAGRAFO: La certificacion solicitada en el parrafo anterior, aplica solo para efectos
de demostrar experiencia del contratista en el objeto a contratar; no aplicando para efectos de determinar mejor puntaje.

EXPERIENCIA ESPECIFICA:

Los documentos soportes para acreditar ja experiencia especifica exigida de los contratos ejecutados, registrados en [a propuesta,
7
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son: contratos, certificaciones de los contratos ejecutados, o su respectiva acta de liquidacion y deben contener como minimo Ia
siguiente informacién:

Nombre del contratante

Objeto del contrato

Fecha de inicio

Fecha de terminacion

Valor del contrato

Valor ejecutado en pesos.

Valor ejecutado en SMMLV

Certificacién de calidad de los servicios (Excelente, buena, regular o mala o cualquier sinénimo de dichos términos).

En caso de acreditar experiencia como parte de un proponente plural, serén tenidas en cuenta de acuerdo con el porcentaje de
participacién, para lo cual se debera adjuntar el documento de conformacién del proponente plural.

NOTA 1. La verificacion de la experiencia general y especifica se hara de acuerdo al monto de su participacién en el consorcio o
union temporal que presenta la propuesta a la presente solicitud de oferta publica, debera diligenciar los anexos establecidos en los
términos de la solicitud de invitacién a ofertar.

4.1.2. REQUISITOS TECNICOS HABILITANTES

4.2. REQUISITOS TECNICOS HABILITANTES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO

1. Ceriificar que cuenta con los medicamentos ofertados, de manera que garanticen el cumplimiento de los requerimientos
periddicos realizados por el Hospital y en los tiempos estipulados para ello.

2. Especificaciones técnicas para medicamentos de cadena de Frio: Los medicamentos que por sus especificaciones técnica de
fabricacién requieran de refrigeracion, deberan almacenarse y transportarse en un rango de temperatura entre 2°C a 8°C.

3. Especificaciones para Medicamentos de Control Especial: Los oferentes deberan contar y allegar al Hospital la Resolucién
vigente emitida por el Fondo Rotatorio de Estupefacientes Departamental y/o Fondo Nacional de Estupefacientes para
el manejo de estos medicamentos, en cumplimiento a la Resolucién 1478 de 2006 del Ministerio de Salud y Proteccién
Social.

4. Especificaciones para Medicamentos Regulados bajo Libertad Vigilada y el de Control Directo: los oferentes deberan acatar los
lineamientos estipulados en las Circulares vigentes de la Comisién Nacional de Medicamentos y Dispositivos Médicos (CNMDM)
en lo relacionado a la oferta econémica de los medicamentos comercializados y recibidos en el Hospital cumpliendo con el
control directo de precio maximo de venta, la cual debe tener en cuenta los margenes de incremento permitidos a las IPS en los
casos en que el Anexo asi lo permita, todo ello acorde para el cumplimiento de la presentacién de informacion de precios de
medicamentos reportados al SISMED y evitar multas de acuerdo al Articulo 132 de la Ley 1438 de 2011 de la Superintendencia
de Industria y Comercio.

5. Especificaciones técnicas para Medicamentos vital no disponibles: en cumplimiento &l Decreto 481 del 2004 de la Presidencia de
la Republica de Colombia, si bien se establece en el Articulo 5 que estos medicamentos estén exentos de Registro Sanitario, sin
embargo, el oferente deberd llegar a las instalaciones del Hospital la autorizacién de comercializacion emitida por el INVIMA,

6. El oferente debera anexar un documento en donde se comprometa con los siguientes items :

»  Efectuar la entrega de los MEDICAMENTOS con fechas de vencimiento con un minimo de (1) un aflo contado a partir
de la fecha de entrega.( Cuando técnicamente no sea posible cumplir esta condicién, la fecha de vencimiento en
ningun caso podra ser inferior al 50% de la vida Gtil del material entregado; en este caso en el momento de la
entrega debera adjuntar carta de compromiso donde establecera que realizara el cambio de los elementos
cuando la fecha de vencimiento se aproxime, con minimo.de tres (3) meses de antelacién a la caducidad de la
vida util).

= Realizar la entrega de los medicamentos dentro de los tres (03) dias siguientes a la fecha de solicitud y en el lugar de
entrega de acuerdo a lo establecido.

»  Cambiar los medicamentos por pronta fecha de vencimiento, previa solicitud por parte del hospital con minimo TRES
(3) meses de antelacion a la fecha de vencimiento.

»  Efectuar entregas parciales, en atencién a que las cantidades aproximadas establecidas en el contrato, pueden variar
de acuerdo al flujo de pacientes que acuden a la institucién, por Io tanto, las solicitudes de pedidos se realizaran de
acuerdo a la necesidad del hospital que para tal efecto realice el supervisor del contrato o a quien este delegue.

= Entregar de los bienes en el Hospital sandiego de cerete Carrea 20 Calle 23, la santa teresa cerete Cérdoba, Los

L bienes deberan ser entregados con la debida factura y soportes correspondientes de acuerdo a los pedidos requeridos

8




E.S.E, Hospital

DIEGO

@
§V7;A CERETE

unidamostie Sufd

ESTUDIOS PREVIOS
CONTRATACION DE MENOR CUANTIA
ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
Resolucién No. 02818 de 23 de junio de 2021 y Resolucion No. 02819 de 23 de junio de 2021

por el supervisor de contrato designado para tal fin.

7. El Hospital sandiego de Cereté NO recibira elementos o materiales que presenten averlas, dafios o situaciones externas que no
permitan constatar al momento de la entrega que los materiales se encuentran en perfecto estado y 6ptimos para la prestacion
del servicio requerido por nuestra Institucion. .

8. REGISTRO INVIMA la E.S.E HOSPITAL SANDIEGO tendra en cuenta Gnicamente las propuestas cuyos insumos tengan
VIGENTE el Registro Sanitario expedido por el INVIMA o el permiso de comercializacién; los productos que no cuenten con
este requisito no seran evaluados por la entidad.

EL _INCUMPLIMIENTO DE ALGUNAS DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS O REQUISITOS TECNICOS ESTABLECIDOS

EN EL PRESENTE DOCUMENTO DARA LUGAR AL RECHAZO DE LA PROPUESTA.

4.2. MEDICAMENTOS QUE DEBEN SUMINISTRAR A LA ESE HOSPITAL SANDIEGO DE CERETE

z £ U 24 PRODUCTOS,
IR S N SRS TEN
CLOROQUINA 250MGTABLETA 20
ACEITE MINERAL 0.01Solucion 3
IACETAMINOFEN 100 MG /ML GOTAS ORALES 100
ACETAMINOFEN 150MG/MLIARABE 1300
ACETAMINOFEN 500 MGTABLETA 14000
IACETAMINOFEN+CODEINA 325MG+30MGTABLETA 10
IACETATO DE ALUMINIO 0.059G/100ML (0.059% PH4.5)LOCION TOPICA 37
ACETATO DE PREDNISOLONA 5 MG TABLETA 800
IACETATO DE PREDNISOLONA 50 MG TABLETA s
ACETATO MEDROXIPROGESTERONA /CIPIONATO DE ESTRADIOL25MG/5MGSolucion
inyectable
: 160
ACETATO MEDROXIPROGESTERONA 150 MGSoluclon inyectable 400
ACETATO MEDROXIPROGESTERONA 5 MGTABLETA 640
ACICLOVIR200 MG TABLETA i
0 T 1000
IACICLOVIR250 MGSolucion inyectable
1000
ACICLOVIRS GCRE
MA 160
ACICLOVIRBOO MGTABLETA 20
ACIDO ACETILSALICILICO 100 MGTABLETA
40000
IACIDO ASCORBICO100MG/ML SLN ORAL 4o
ACIDO-ASCORBICO500MG TABLETAS MASTICALES 500
ACIDO FOLICO 1MG TABLETA
O FOLICO 1MG TABLE 10000
IACIDO FUSIDICO 2G/1006G (2%) CREM TOP <00
IACIDO TRANEXAMICO S00MG Solucién Inyectable 800
IACIDO TRANEXAMICO 500MG TABLETA 50
ACIDO VALPROICO 250MG SUSPENSION i
IACIDO VALPROICO 250MG TABLETA 125
IADENOSINA 6'MG Solucién inyectable 20
AGUA ESTERIL *1000 MLSolucion inyectable 1000
AGUA ESTERIL PARA IRRIGACION *3000ML - 0.09Solucion Inyectable a5

.
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IALBENDAZOL 200MG TABLETA 180
ALBENDAZOL 400MG/20ML SUSPENSION ORAL 180
IALBUMINA HUMANAO.2G/MLSolucion inyectable 30
ALFAMETILDOPA 250MG TABLETA 400
IALFAMETILDOPA 500MG TABLETA 200
IALOPURINOL 100 MG TABLETA 125
ALPRAZOLAM 0.25 MG TABLETA 120
IALPRAZOLAM 0.5 MGTABLETA . 300
AMANTADINA 100 MG CAPSULA 400
IAMIKACINA 100MG/2ML Solucién inyectable 2000
AMIKACINAS0OMG/2ML Solucidn tnyectable 2000
AMIODARONA 150MG/3ML Solucién inyectable 400
AMIOD.ARONA 200MG TABLETA 400
AMITRIPTILINA 25MG TABLETA 120
AMLODIPINO 19MG TABLETA 16000
AMLODI}P[NO SMGTABLETA 16000
IAMOKXICILINA 250MG/SMLSUSPENSION 320
IAMOXICILINA 500 MGCAPSULA 900
IAMPICILINA 500MG TABLETA 2000
IAMPICILINA 1G Solucién inyectable 8000
AMPICILI‘I‘\JA 250MG/SML POL PARA SUSP 20
IAMFOTERICINA B 50 MG 30
IAMPICILINA 500MGSolucion inyectable 3000
AMPIC[LINA+SULBACTAM 1G+0.5G Solucién inyectable 32000
APIXABAN 5 MGTABLETA N 400
ATORVASTATINA 20MG TABLETA 5400
ATORVASTATINA 40MGTABLETA 5400
ATRACURIO 50MG/SML 50MG/5ML Solucién inyectable 20
ATROPINA SULFATO 1 MG Solucién inyectable 1600
ATROPINA SULFATO 10MG/ML SOL OFT 16
IAZTREONAM 1 G 19
IAZATIOPRINASOMGTABLETA 160
AZITROMICINA 200MG SUSPENSION 180
AZITROMICINA S500MGTABLETA 320
AZITROMICINA 500 MG AMP 10
B1+B2+B3+B6 (COMPLEIO B) 25MG/5MG/S0MG/25MGSolucion inyectable

BACILLUS CLAUSII "(ENTEROGERMINA)2.000MILLONES SLN ORAL Szz
BECLOMETASONA DIPROPIONATO 250MCGINHALADOR 300
'fLOMETASONA,DIPROPIONATOSOMCGINHALADOR 300
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BECLOMETASONA DIPROPIONATOS0MCGSLN NASAL 48
BENZOATO DE BEN BENZOATO DE BENCILOOQ,3SOLUCION TOPICA 9
BETAHISTINA DICLORHIDRATO 8MG TABLETA 360
BETAHISTINA DICLORHIDRATO16 MGTABLETA 100
BETAMETASONA 0.005CREMA 180
BETAMETASONA 4MG/1ML Solucién inyectable 800
BETAMETASONA 8 MG Solucién inyectable 800
BETAMETILDIGOXINA 0.1MG TABLETA ’ 400
|BETAMETILDIGOXINA 0.2MG/MLSolucion inyectable 400
BICARBONATO SODIO 10MQ/10 ML Solucién inyectable 100
BIPERIDENO:- 2MG CTABLETA 100
?ISACODILO 5MG TABLETA 1000
BROMURO DE IPRATROPIQ+FENOTEROL 0.25MG+0.50MGSLN PARA NEBULIZAR 160
BROMURO DE ROCURONIO SOMG Solucién inyectable 600
BROMURO IPRATROPIO 20MCGINHALADOR 300
BROMURO VECURONIO 10MG Solucién inyectable 500
BUPIVACAINA {BUPIROP SIMPLE}ROPONHO.005Solucion inyectable 500
BUPIVACAINA+DEXTROSA (BUPIROP PESADO ) 0.005Solucion inyectable 2000
CABERGOLINAQ.S5 MG TABLETA 800
ICAFEINA+ERGOTAMINA 100MG/1MGTABLETA g
CALCITRIOL-0:25MCG CAPSULA ' 270
ICALCITRIOL 0.5 MG CAPSULA
270
ICAPTOPRIL 25MG TABLETA
4000
OPRIL
ICAPTOPRIL 50MG TABLETA 6000
ICARBAMAZEPINA 0.02SUSPENSION g
ICARBAMAZEPINA 200MG TABLETA 160
CARBOMETILCELULOSA GOTAS OFTALMICAS a5
ICARBON ACTIVADO + SIMETICONA 250 MG + 80 MG TABLETA 50 i
ICARBON ACTIVADO POLVO 4
CARBONATO DE CALCIO + VITAMINA D600MG/250UTABLETA 18000
CARBONATO DE CALCIO 600MG EQ 240MG TABLETA 1 8000
ICARVEDILOL 12,5MG TABLETA .
] 14000
ICARVEDILOL 25MG TABLETA
. 14000
CARVEDILOL 6,25 MG TABLETA
24000
CASPOFUNGINA 50 MGSolucion inyectable 10
ICASPOFUNGINA 70MG Solucién inyectable 10
CEFALEXINA, 250MG/5 MLSUSPENSION 360
CEFTAROLINA 600 MG 0
CEFALEXINA 500 MG TABLETA 320
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CEFALOTINA 1GRSolucion inyectable

3600
ICEFAZOLINA1GRINYECTABLE %0
ICEFEPIME 1G RSolucion inyectable 800
CEFOTAXIMA 1 GRSolucion Inyectable %0
CEFRADINA 1 GRSolucion inyectable 3200
CEFRADINA 500 MG TABLETA 240
CEFTAZIDIMA 1 GRSolucion InyeFtable 9'0
CEFTRIAXONA 1G Solucién Inyectable 8000
CETIRIZINA 10 MG/MLSLN ORAL 120
CETIRIZINA 10MG TABLETA 120
CILOSTAZOL 50 MGTABLETA 100
CIPROFLOXACINA 100MG/10MLSolucion inyectable 3200
CIPROFLOXACINA SOOMG TABLETA 4sl
ICISATRACURIO 5'MG/ML Solucidn inyectable 300
ICLARITROMICINA 250MG/5ML POL PARA SUSP 45
ICLARITROMICINA 500MG Solucién inyectable 3200
CLARITROMICINA 500MG TABLETA 270
CLINDAMICINA 300 MGTABLETA 300
CLINDAMICINA 600MG/4ML Solucidn inyectable 8000
ICLONAZEPAM 2.5MG/MLSLN ORAL 30
CLONAZEPAMO.2 MG TABLETA 80
CLONAZEPAMO.5MG TABLETA 160
CLONIPINA 0.150MG TABLETA 4000
CLOPIDOGREL 75MG TABLETA 6000
CLORFENIRAMINA 0,05G/100ML 2MG/5ML JBE FCO*120ML 1000
ICLORURO DE POTASIO 2MEQ/ 10 ML Solucién Inyectable 3000
ICLORURO DE SODIO 20MQ/10MLSolucion Inyectable 3000
ICLORURO DE SODIO X 100 ML 0.009SOL INY BOL*100ML - 20000
ICLORURO PE SODIO X 250ML 0.009SOL INY BOL*250ML 4500
ICLORURO DE SCDIO X 500 MLO.009SOL INY BOL*500ML 20000
CLOTRIMAZOL 0.01SOLUCION TOPICA 3¢
CLOTRIMAZOL 100MG OVUL VAG OVUL VAG 90
CLOTRIMAZOL 1G/100G (1) CREM TOP 320
ICLOTRIMAZOL 1G/100G (1%) CREM VAG 90
CLOZAPINA 100MGTABLETA a0
CLOZAPINA 25MG TABLETA 80
ICOLCHICINA 0.5 MG TABLETA 270
ICOLESTIRAMINA 4G  GRANULADO 9
CROTAMITON 106/100MLLOC19N TOPICA 54
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DAPAGLIFOZINA 10 MG 10
DESLORATADINA SMGTABLETA 18
DEXAMETASONA4MG/1MLSolucion inyectable 10000
DEXAMETASONABMG/2 ML Solucién inyectable 16000
DEXMEDETOMIDINA200MCG/2MLSolucion inyectable 900
DEXTROSA *250ML 0.05Solucion Inyectable 3000
DEXTROSA *500ML 0.5Solucion Inyectable 3000
DEXTROSA *500ML 10 %Solucton Inyectable 1080
DEXTROSA *500ML 50%Solucion inyectable 180
DIAZEPAM10 MG/2MLSoluclon inyectable 500
DICLOFENACO75MG/2 ML Soluctdn inyectable 18000
DICLOXACILINA SOOMGTABLETA 240
DICLOXACILINA 250MG/5ML POL PARA SUSP g
DIFENHIDRAMINA 12.5MG/SML JBE FCO*120ML 80
DIFENHIDRAMINA HCL10 MG/ MLSolucion inyectable 28
DIFENHIDRAMINASFJ MG TABLETA 100
DIHIDROCODEINA 2.42MG/ML JBE FCO*120ML 100
DIMENHIDRINATO 50MG TABLETA 450,
DINITRATO ISOSORBIDA 10MG TABLETA 160
DINITRATO ISOSORBIDE 5MG TABLETA 160
DIOSMECTITA3GRSLN ORAL 500
DIPIRONA 1G/2ML Solucién inyectable 30000
DIPIRONA 2.5 MG /SMLSolucion inyectable ‘ 10000
DIPIRONA SODICA+N-BUTILBROMURO DE HIOSCINA 20MG/2.5MG/SMLSclucion inyectable 18000
DOBUTAMINA 250MG/5ML Solucidn inyectable 160
DOLUTEGRAVIR 50 MG TABLETA 360
DOPAMINA200MG/5ML Solucién inyectable 160
POXICICLINA 100MGTABLETA 500
EMTRECITABINA & TENOFOVIR DISOPROXIL FUMARATO200MG+300MGTABLETA 320
ENALAPRIL 20MGTABLETA 4000
ENALAPRIL SMGTABLETA 4000
ENEMA TRAVAD BOL X 133 ML 16G/6GSOLUCION RECTAL 200
ENOXAPARINA 20MG/0.2MLSolucion Inyectable 270
ENOXAPARINA 80MG/0.8ML Solucién inyectable %
ENOXAPARINA 40MG/0.4Solucion inyectable 1000
ENOXAPARINA 60MG/0.6ML SOL INY Solucién Inyectable 1000
ENSURE ADVANCE X 277 ML1KSLN ORAL 300
ENSURE CLINICAL X 277 ML4.47 GRSLN ORAL 500
LECHE TERAPEUTICA F-75 20
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CIK-3 FORMA POLIMERICA EN POLVO.

EPINEFRINA (adrenalina)lMG/1IML Solucién inyectable 4.022
ERITROMICINA 250MG/5MLSUSP ORL g
ERITROMICINA S00MG TABLETA 90
ERITROPOYETINA 2000 UN INYECTABLE 180
ERITROPOYETINA 4000 UN INYECTABLE 90
ESOMEPRAZOL 20MG CAPSULA 7200
ESOMEPRAZOL 40MG TABLETA 7200
ESPIRONOLACTONA 100MG TABLETA 800
ESPIRONOLACTONA 25 MG TABLETA 4'000
ETILEFRINA CLOHIDRATO 10MG/ML Solucidn inyectable 900
ETINILESTRADIOL+LEVONORGESTREL 0.03MG+0.15MGTABLETA 5400
FENITOINA SODICA 250MG/SML Solucién inyectable 600
FENITOINA SODICA 100MG TABLETA 54
FENITOINA SODICA 125MG/SML SUSP ORAL 9
FENTANILO 0.5MG/10MLSolucion inyectable 5000
FITOESTIMOLINE 0.15CREMA TOPICA g
FITOMENADIONA 10 MG/ML Solucién inyectable 270
FITOMENADIONA 1MG/1ML IMG/1ML Solucién inyectable 1800
FLUCONAZOL 200MG TABLETA %0
FLUCONAZOL 200MG/100ML Solucidn inyectable 32
FLUC(?NAZOL 50MG/5ML SUSPENSJON ’ 9
FLUMAZENIL 0.5 MG/ 5ML 30
FLUOROMETALONA 1% SOLUCION OFTALMICA 400
FLUOXETINA 20MG TABLETA 178
FOSFATO SODIO MONOBAS(TRAVAD ORAL)13.91 GR SLN ORAL 50
FUROSEMIDA 20MG/2ML Solucién inyectable 4500
FUROSEMIDA 40MG40MGTABLETA 270
GANCICLOVIR 500 MG ' 10
GELOFUSINE FCO*S00ML 1SO 4% Solucién inyectable 45
GEMFIBROZILO 600MG TABLETA 4500
GEMFIBROZII?O 900MGTABLETA 450
GENTAMICINA 40MG/iMLSolucion inyectable 450
GENTAMICINA 80MG/2ML Solucidn inyectable 3200
GENTAMICINA } 3MG/ML (0.3%SOLUCION OFTALMICA 80
GENTAMICINA 160MG/2MLSolucion inyectable 200
GLIBENCLAMIDA 5MGTABLETA 1800
GLUCERNA X 277 ML11G/237ML (SLN ORAL 600
IGLUCONATO CALCIO 0.1Solucion inyectable 1503
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GLUCONATO POTASIO 0.312SOLUCION ORAL 45
HALOPERIDOL 2MG/1ML SOLUCION ORAL g
HALOPERIDOL 5MG/1ML Solucidn Inyectable 500
HBPM NADROPARINA O DALTEPARINA 2500 UlSolucion inyectable 430
HBPM NADROPARINA O DALTEPARINA 5000 UlSolucion inyectable 400
HEPARINA SODIE:A 5.000U1/5ML Solucién inyectable 450
HIDROCLOROTIAZIDA 25MG 25MG TABLETA 4000
HIDROCORTISONA 100MG Solucién inyectable 3200
HIDROCORTISONA 1G/100G (1%) CREM TOP . 120
HIDROXICINA 100MG/2ML Solucién inyectable 40
HIDROXICINA 0.25G/100ML SUSPENSION 16
HIDROXICINA 25MG TABLETA 400
HIDROXICLOROQUINA 200MG TABLETA . 180
HIDROXIDO ALUMINIO+MAGNESIO+SIMETICONA(4G+4G+0.4G)SUSPENSION X 150 ML ) 1500
HIERRO ELEMENTAL 100MG/5ML Soluclén Inyectable 90
IBUPROFENO 100MG/5ML SUSPENSION ORAL 9
IBUPROFENO 400MG TABLETA 450
IBUPROFENO 600MG TABLETA 270
IBUPROFENC 800MG TABLETA 270
ISAVUCONAZOL 200 MG SLN INY. 10
IMIPENEM + CILASTATINA(500MG+500MG )Solucidn inyectable 9
IMIPRAMINA 25 MG TABLETA 160
IMIPRAMINA 10 MG TABLETA 160
INMUNOGLOBULINA ANTI-D(RHO) 300MCG Solucién inyectable 18
INSULINA ANALOGA GLULISINA - APIDRA.3.494 MGSolucion inyectable 36
INSULINA GLARGINA 100U1/ML Solucién inyectable 200
INSULINA NPH 100UI/ML Solucién inyectable 270
INSULINA R CRISTALINA 100UI/ML Soluci6n inyectable 270
INSULINA ZINC NPH100UI/ML Solucién inyectable 270
IOPRAMIDA 300MG/ML 300MG/ML Solucidn inyectable 36
IVERMECTINA 6MG/ML {0.6%) SLN ORAL 108
KETAMINA 500MG/10ML SLN ORAL 72
KETOTIFENO 1MG/SML JARABE 160
KETOTIFENO 1IMGTABLETA 160
LABETALOL 100MG/20ML Solucién inyectable 160
LACTATQ-DE RINGER BOL*S00ML 310MG/10GSolucion inyectable 14000
LACTULOSA 66.7G SLN ORAL 90
LAMIVUDINA 10MG/ML SLN ORAL 20
LAMIVUDINA 150MG TABLETA 320
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LAMIVUDINA+ZIDOVUDINA 150MG+300MG TABLETA 5400
LEVETIRACETAM 1000MGTABLETA 160
LEVETIRACETAM 500 MG TABLETA 160
LEVOSIMEDAM AMP 12.5 MG g
LEVOFLOXACINA 500 MG 10
LEVODOPA + CARBIDOPA 250MG/25MGTABLETA 80
LEVONOE?GESTREL 0.75MG TABLETA 450
LEVOTIROXINA 112 MGTABLETA 810
LEVOTIROXINA 175 MG TABLETA 810
LEVOTIROXINA 88 MG TABLETA 810
LEVOTIROXINA SODICA 100 MG TABLETA 816
LEVOTIROXINA SODICA 125MCG TABLETA 810
LEVOTIROXINA SODICA 25MCG TABLETA 809
JLEVOTIROXINA SODICA 50MG TABLETA 800
LEVOTIROXINA SODICA 75MCG TABLETA 800
LIDOCAINA 2G/100MUIALEA 500
LIDOCAINA CON EPINEFRINA {ROPSOHN)2% / 50 MLSolucion inyectable

18
LIDOCAINA 80G/83ML SLN TOPICA 36
LIDOCAINA2% x 50 ML Solucién inyectable 900
LOPERAMIDA 2MGTABLETA 180
LOPINAVIR+RITONAVIR 100MG/25MG TABLETA 540
LOPINAVIR+RITONAVIR 200MG/50MG TABLETA sa0
LORATADINA ?.OMG TABLETA 1600
LORATADINA IMG/ML 1IMG/ML JARABE 80
LOSARTAN‘!VIAS HIDROCLOROTIAZIDA100MG/12.5MGTABLETA 14000
LOSARTAN'MAS HIDROCLOROTIAZIDALI00MG/25MGTABLETA 14000)
LOSARTAN MAS Hl.DROCLOROTlAZIDASOMG/ 12,5MGTABLETA 14000
LOSARTAN100 MGTABLETA 400
LOSARTANS0 MG TABLETA 40000
LOVASTATINA 20 MG TABLETA 200
MELOXICAM 15 MG TABLETA 270
MELOXICAM 7.5MGTABLETA 270
MEROPENEM 1 GR 1 GR Solucién inyectable 1800
MEROPENEM S00MGSoluclon inyectable 300
METFORMINA 850MG TABLETA 500
METFORMINASOOMGTABLETA 300
METILERGOMETRINA 0.2MG Solucién inyectable 1000
METILPREDNISOLONA 500MGSolucion inyectable 170
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METILPREDNISOLONA 40MGSolucton inyectable ] 160
METIMAZOL 5MG TABLETA a0
METOCARBAMOL 750MG TABLETA 600
METOCLOPRAMIDA 10MG SOLUCION ORAL 45
METOCLOPRAMIDA 10MG TABLETA 90
METOCLOPRAMIDA 10MG/2MLSolucion inyectable 7000
METOPROLOL IOOMG TABLETA 2000
METOPROLOL 50MG TABLETA 14000
METOPROLOL SMG/5ML Solucién inyectable 200
METOPROLOL SUCCINATO 50 MG TABLETA 200
METRONIDAZOL 500MGOVULO 180
METRONIDAZOL 250MG/SMLSUSPENSION 36
METRONIDAZOL 500MG/100ML 500MG/100ML Solucién inyectable 800
METRONIDAZOL 500MGTABLETA 300
METRONIDAZOL+NISTATINA 500MG+100.000U] OVULOS 200
MIDAZOLAM 15MG/3ML Solucién inyectable 5000
MIDAZOLAM 5MG/5ML Solucién inyectable 2000
MILRRINONE 10MGSolucion inyectable 19
MINOXIDIL 10MG TABLETA 270
MISOPROSTOL 2.00 MG TABLETA 1300
MITOMICINA 20MGSolucion inyectable 9
N ACETILCISTEINA 300MG/3ML SOLUCION INYECTABLE 160
N-ACETILCISTEINA 600MGGRANULADO 320
NALOXONA CLORHIDRATO 0.4MG/1ML Solucion Inyectable 20
INAPROXENO 500MG TABLETA 1800
NAPROXENO 150MG/SML SUSPENSION 500
INAPROXENO '250MG TABLETA 200
N-BUTIL BROMURO DE HIOSCINA 20MG/ML Soluclén Inyectable 3000
N-BUTIL BROMURO DE HIOSCINA20MGTABLETA 2000
INEOMICINA SMG+HIDROCORTISONA 0.5MG+COLISTINA GOTAS OTICAS 90
Neomicina polimixina dexametasona gotas oftalmicas 135
INEOSTIGMINA 0.5MG/1ML Solucidn inyectable 36
NEPRO ALTO EN PROTEINA X 277 ML4.47 GR/237 ML SLN ORAL 500
NEPRO BAJO EN PROTEINA X 277 ML4.47 GR/237 ML SLN ORAL 500
NEVIRAPINA 200MG TABLETA 90
NIFEDIPINO 10MG TABLETA 5400
NIFEDIPINO 30MG TABLETA 14000
NIMESULIDA 100 MG TABLETA 50
NISTATINA 100.000U] OVULO %0
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NISTATINA 100.000U1/ML SUSPENSION ORAL

NISTATINA 20 MGCREMA zz
NITROFURANTOINA 100MG CAPSULA 450
NITROFURAZONA 0.2G X 500GR CREMA TOPICA 45
NITROGLICERINA EN DEXTROSA AL 5% 0.2 MG/ MLX 250 MLSolucion inyectable 1200
NITROGLICERINASOMG/10MLSolucion inyectable 1200
NlTRqPRUSlATO DE SODIO 50MG/2ML Solucion inyectable 88
INOREPINEFRINA 4MG/4MLAMG/4MLSolucion inyectable 8000
NUTRICION PARENTERAL CENTRAL N°7 {OLIMEL)0.076Solucion inyectable 20
NUTRICION PARENTERAL PERIFERICA PERIOLIMEL3G/0.116G/0.073GSolucion inyectable 22
OMEPRAZOL 20MGCAPSULA 9000
OMEPRAZOL 40MG Solucién inyectable 9170
ONDANSETRON 8MG Solucidn inyectable 900
(OSMORIN X500 ML0.2Solucion inyectable 48
OXACILINA 1 GRSolucion inyectable 8000
1OXCARBAZEPINA 600 MGTABLETA 160
OXIMETAZOLINA 0.25MG/MLSLN NASAL 50
OXIMETAZOLINA 0.50MG/MLSLN NASAL 160

OXITETARCICLINA + POLIMIXINA B30OMG+10,000U1 UNGUENTO OLTALMICO 9
OXITOCINA 10Ul Solucién inyectable

PAMOATO PIRANTEL 250MG TABLETA z:z
PAMOATO PIRANT‘EL 250MG/5ML SUSPENSION ORAL 165
PANTOPRAZOL 40MG ORAL40MG ORAL 45
PARACETAMOL 10M G/ML SOLUCION INYECTABLE 65
PEDIASURE ORAL X 237 ML 800
PENICILINA BENZATINICA 1.200.000U! Solucién Inyectable 270
PENICILINA BENZATINICA 2.400.000UI Solucién inyectable 180
PENICILINA SODICA 1.000.000UISoluclon Inyectable 450
PIPERACILINA+TAZOBACTAM 4G+0.5G Solucion Inyectable 3000
PIPERAZINA 20G/100ML 20G/100ML JARABE g
POLIESTIRENO SULFONATO DE CALCIO 99.75GRPOLVO 9
POLIETILENGLICOL 3350 100G/100G GRANULADO ORAL 36
PRALIDOXIMA 200 mg/10mL (ME)VIAL g
PRAZOSINA 1MG TABLETA 4000
PREGABALINA 75 MG TABLETA 400
PROGESTERONA MICRONIZADA200 MG CAPSULA 1000
PROPANGCLOL CLORHIDRATO 80 MG TABLETA 160
PROPANOLOL CLORHIDRATO40MGTABLETA 240
PROPOFOL 10MG/ML {1%)INY. VIAL 600
PROXIMETACAINA (ALCAINE ) 5SMG/ML SOL OFT 20
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PULMOCARE1.5 KCALSOLUCION ORAL g
QUETIAPINA 25 MG TABLETA 160
RALTEGRAVIR 25 MG TABLETAS MASTICABLE 200
RALTEGRAVIR 400 MG TABLETA 220
REMIFENTANILO 2MG Solucién Inyectable 200
RIFAMICINA 0.01SPRAY 90
RIFAMPICINA 300MG TABLETA 9
RISPERIDONA 1MG TABLETA 150
RISPERIDONA 2MGTABLETA 160
RISPERIDONA3MG TABLETA 160
RIVAROXAVAN 15MGTABLETA 120
RIVAROXAVAN 20MGTABLETA 160
RTPA ALTEPLASA 50 MGSolucion inyectable 20
SACUBITRILO/VALSARTANSOMG24.3MGTABLETA 320
SALBUTAMOL 100MCGINHALADOR 360
SALBUTAMOL 5MG/ML SLN PARA INHALAR 28
SALES DE REHIDRATACION 6G GRANULADO ORAL 18
SEVOF‘LURANO 1SLN IN_HALATORIA ABBVIE 150
SILDENAFIL S50MG TABLETA 90
{SILDENAFIL25 MG TABLETA %0
SIMETICONA 125MG 125MG TABLETA 270
SOMATQSTATINA3 MGSoluclon inyectable s
SUCCINILCOLINA 1GRSolucion inyectable 45
SUCRALFATp 1G 1GTABLETA 270
SUERO A‘N’TIOFIDICO 1Solucion inyectable 35
ISUERO IflSlOLOGlCO 0.01SLN NASAL 36
SULFADIAZINA PLATA 1G 1GCREMA TOPICA 54
SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIM (200MG+40MG)/5ML SUSPENSION ORAL ] . 45
SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIM (400MG+80MG)/5ML Solucién inyectable 300)
SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIM 160 MG/800 MGTABLETA 180
SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIM 80 MG/400 MG TABLETA 180
SULFASALAZINA 500 MGTABLETA 45
SULFATO DE BARIO 96.30G/100GPOLVO ORAL 5
SULFATO DE MAGNESIO 0.2Solucion inyectable 550
SULFATO DE ZINC 2MG/MLSUSPENSION ORAL 180
[SULFATO FERROSO 125MG/MLGOTAS ORALES 800
SULFATO FERROSO 200MG/5MLIARABE 800
ISULFATO EERROSO 300MGTABLETA 18000
TAMSULOSINAQ,4 MG TABLETA 800
L TFOFILINA 80MG/15ML STUSPENSION g

N
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ITEQFILINA RETARD 125MG TABLETA 51
[TERBUTALINA 0.5MG/ML Solucién inyectable 6
TIAMINA E’TOOMG TABLETA 9’00
TIAMINA 100MG/ML Solucidn inyectable 90
TINIDAZOL 500 MG TABLETA <0
ITIZANIDINA 2MG»TABLETA 300
TOXOIDE TETANICO 40U1/0.5ML Solucién inyectable ; 300
TRAMADOL 100MG/ML GOTAS ORALES 15
[TRAMADOL 100MG/2MLSolucion inyectable .800
TRAMADOL 50MG/1MLSolucion Inyectable 2500
ITRAZODONA 50MGTABLETA 200
TRIMEBUTINA 200MG TABLETA 900
ITRIMEBUTINA 50MG/5ML Solucién inyectable 450
TROPICAMIDA+ FENILEFRINA 0.5/5%0FTALMICAS g
VANCOMICINA 500MG Solucién inyectable 400
VASELINA BLANCA CREMA 60
IVASOPRESINA- 20UI/ML Solucién inyectable 300
IVERAPAMILO BOMGTABLETA 231
IVERAPAMILO120MGTABLETA 190
VITAL1.5 KCALSOLUCION ORAL 9
VITAMINA A 50 MG TABLETA 270
VORICONAZOL 200M§Soluclon Inyectable 9
VORICONAZOL 200MGTABLETA 9
IWARFARINA SMGTABLETA 96
ZIDOVUDINA 10MG/MLSUSPENSION 18
ZIDOVUDINA 200MG Solucién inyectable 10
ZIDOVUDINA 300MG TABLETA 316

NOTA: La E.S.E se reserva la posibilidad de seleccionar las ofertas de manera parcial, razén por la cual los oferentes podrén presentar
ofertas parciales.

PARAGRAFQ 1: EL _INCUMPLIMIENTO DE ALGUNOS DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS ESTABLECIDOS EN EL FRESENTE
DOCUMENTO DARA LUGAR AL RECHAZO DE LA PROPUESTA:

4.1.4. REQUISITOS FINANCIEROS

El oferente deberd allegar la siguiente documentacién;
1. ANEXO No. 5 PROPUESTA ECONOMICA
2. REGISTRO UNICO TRIBUTARIO RUT. Este debe estar actualizado conforme a las normas vigentes.

> INFORMACION FINANCIERA PARA PROPONENTES EXTRANJEROS

Los Proponentes extranjeros deben presentar la informacién financiera que se relaciona a-continuacion, de conformidad con la
legislacién propia del pals de origen, avalados con la firma de quien se encuentre en obligacién de hacerlo de acuerdo con la
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| normativa vigente del pais de origen:
v/ Balance general
v Estado de resultados

Los anteriores documentos también deben ser presentados utilizando el Plan Unico de Cuentas para Colombia (PUC).

4.3. CLASIFICACION DE BIENES Y SERVICIOS:

CODIGO ESTANDAR DE PRODUCTOS Y SERVICIOS DE NACIONES UNIDAS ~ UNSPSC

De acuerdo a la Codificacién de Bienes y Servicios del Cédigo Estandar de productos y servicios de Naciones Unidas

los servicios a suministrar se encuentran codificados, hasta eI tercer nivel de la siguiente manera:

N Codlgo»Segmentom M ] 6d lgo‘F amllla | 4 113:““2‘ Rt Cédlgo CIa‘s_erwjj - i; \ Nombrefde lax clase ‘,,zf 4{@”&&‘5{( jw
Anhbiotlcos ameb|c|das anti protozoarlos
51101500/51101600/51101700 antihelminticos, fungicidas, medicamentos contra la
51000000 5110000 51101800/51101900/51102000 malaria,  antitubercolosos,  leprostaticos,  anti
5§1102000/51102100/51162200 infecciosos y analgésicos urinarios, antivirales y
51102300/51102400/51102500 oftalmicos. ;
51102600/51102700
51000000 51121500/51121600/51121700/511218 Anti metabolitos, antineoplasicos
. 51120000 00/51121900/51122100/51122200/5112
2300 )
Agentes antiarritmicos, antiangina, antihipertensivos,
51000000 51130000 g]: g} gggg;m?gg?nswom antihiperlipidemicos,medicamentos para insuficiencia
cardiaca,vasodilatadores,
Anticonvulsivos,
antidepresivos,antipsicéticos,imnoticos,
21 121 gggg : ] :1 ggg;g: ;3: ggg Tranql}ilizantes y fa'rrpacos ansiolfticos y aptimaniacos,
51000000 511412000/511412100/5112200 Analgésicos no narcoticos/antipiréticos, Farmacos
5114000 antiinflamatorios no esteroideos (NSAID),
511412300/5112300/5112500
5112600/5112900 Analgésicos narcéticos, Antagonistas narcéticos,
Antagonistas narcéticos, Medicamentos contra el
Parkinson, Estimulantes/anoréxicos, Farmacos
anestésicos analépticos
Colinérgicos y inhibidores de la colinesterasa,
impatomiméticos (adrenérgicos), Agentes
51000000 51150000 g}]g}ggg?g}}g:ggggnggggo bloqueadores adrenérgicos, Relajantes musculo-
esqueléticos de accion centrada, Agentes
blogueadores neuromusculares
. Antiasmaticos, Antihistaminicos (bloqueadores H1),
51000000 51160000 3161500/51161600/51151700/5116‘1 %0 Medicamentos para alteraciones del tracto respiratorio,
Descongestionantes nasales
Antiacidos y anfiflatulentos JLaxantes, Antidiarréicos,
51000000 51170000 51171500/51171600/51171700/511717 | Agentes antivértigo, antinauseantes y antieméticos,
00/51171800/51171900/511712100 Farmacos antitilcera y otros farmacos
gastrointestinales (GI) relacionados,
Agentes antidiabéticos y agentes
hiperglicémicos,Medicamentos tiroideas y antitiroideas,
51000000 51180000 51181500/51181600/51181700 Corticosteroides, Estrogenos, progesteronas y
/51181800/511812100/511812100 anticonceptivos internos, Hormonas de la pituitaria
posterior, Medicamentos para la induccién de! parto,
Sales de calcio y reguladores del calcio
Diuréticos, Electrolitos, Sales de potasio, Suplementos
51000000 51190000 g}1:}388/51191600/51191800 dietéticos y productos de terapia alimenticia
51000000 Inmunodepresores, Vacunas, antigenos y toxoides,
51200000 51201600/51201800 Agentes inmunocestimulantes,
51000000 Medicamentos antigota, Antidotos y eméticos,
51210000 51211500/51212400/51212500/ Farmacos para tratar la disfuncién sexual, Medio de
contraste para imagenes médicas,
51000000 Agentes oftalmicos, Agentes dermatolégicos,
51240000 51241100/51241200/51241300 Astringentes

4.4. OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

Obligaciones Generales de los Coniratistas: Los contratistas se obligan de manera general a:

21




@ZAN DIEGO

CERETE

ESTUDIOS PREVIOS
CONTRATACION DE MENOR CUANTIA
ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
Resolucién No. 02818 de 23 de junio de 2021 y Resolucidn No. 02818 de 23 de junio de 2021

SXN

No ok

1.
2.

1.

12.

13.

14.

15.

18.
17.

18.

10.

Cumplir el contrato en forma oportuna, en las condiciones consagradas en los estudios previos que forman parte integral del
mismo.

Cumplir la Constitucion y la normatividad que rige la contratacién con entidades del Estado.

Suscribir en conjunto con el Supervisor el acta de inicio del contrato y demas actas que se requieran durante la ejecucion
del conirato.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales.

Colaborar con el HOSPITAL, para que el objeto contratado se cumpla y sea de la mejor calidad.

Acatar lgs instrucciones que para el desarrollo del contrato le imparta el Supervisor.

Cumplir las obligaciones con los Sistemas de Seguridad Social en Salud, Pensiones y Riesgos Laborales, asi como aportes
parafiscales, cuando haya lugar; y presentar los documentos que asf lo acrediten, como requisito para cada uno de los
pagos, conforme lo establecido en el Decreto 2353 de 2015, Decreto 510 de 2003, Decreto 1072 de 2015, las Leyes 789 de
2002, 828 de 2003, 1122 de 2007, 1150 de 2007, 1562 de 2012 y demas que las adicionen, complementen o modifiquen.
Cumplir con las condiciones técnicas, juridicas, econémicas, financieras y comerciales establecidas en el estudio previo.
Reportar de manera inmediata cualquier novedad o anomalia, al Supervisor del contrato, segtin corresponda.

. Guardar total reserva de la informacién que obtenga del HOSPITAL, en desarrollo del objeto contractual, salvo

requerimiento de autoridad competente.

Custodiar y cuidar la documentacion e informacion que en cumplimiento del objeto contractual sea entregada por el
HOSPITAL, asi como a la que tenga acceso, e impedir o evitar la sustraccion, destruccion, ocultamiento o utilizacién
indebidos.

Mantener la confidencialidad, integridad y disponibilidad de la informacién de la que haga uso o tenga conocimiento en el
cumplimiento del objeto contractual, comprometiéndose a no utilizarla para provecho propio, ni divulgaria, comercializarla,
publicarla, cederla, revelarla o reproducirla de manera directa e indirecta o ponerla a disposicién de terceros que no estén
autorizados por el HOSPITAL, para conocerla. Al respecto el contratista deberd suscribir COMPROMISO DE
CONFIDENCIALIDAD, una vez perfeccionado el contrato, el cual formara parte integral del mismo.

No ejercer actos que comprometen o afecten al HOSPITAL, por o que es su obligacién como Contratista no utilizar, incluso
después de terminada la relacion contractual, para su beneficio o el de terceros: informacion, bases de datds de cualquier
fndole, software, procedimientos, métodos, estudios, estadisticas, proyectos y demds informacion técnica, financiera,
economica, comercial o cualquier otra informacion utilizada o elaborada por el HOSPITAL, en cumplimiento de su misién
institucional.

Devolver en los términos establecidos en el contrato toda la informacién entregada u obtenida del HOSPITAL, en desarrollo
de su objeto contractual.

No acceder a peticiones o0 amenazas de quienes acttien por fuera de la ley con el fin de obligarlos a hacer u omitir alglin
acto o hecho, debiendo informar inmediatamente a el HOSPITAL, a través del Supervisor, segtin corresponda, acerca de la
ocurrencia de tales peticiones o amenazas y a las deméas autoridades competentes para que se adopten las medidas y
correctivos que fueren necesarios.

Ejecutar el contrato con suma diligencia y cuidado, a fin de evitar la generacién de darios de cualquier indole a la entidad.
Responder por la conservacion y uso adecuado de los bienes y documentos que le sean entregados por el HOSPITAL, en
ejecucion del contrato. N

Prestar el servicio con la oportunidad y calidad pactada, asumiendo el riesgo del no pago de los servicios prestados con
calidad inferior a la pactada, y certificados como no recibida a satisfaccién por el supervisor, asi como el riesgo de la
indemnizacion de perjuicios causados por incumplimiento, mora o mala calidad del servicio.

En general las que se desprendan de la naturaleza del contrato y de su objeto.

4.5. OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA

Para el desarrollo del objeto contractual, se obliga especificamente el contratista para con la E.S.E Hospital Sandiego de Cerete a:

Entregar los medicamentos mediante suminisiro y conforme a las especificaciones técnicas estipuladas en el Andlisis de
Conveniencia y Oportunidad, cumpliendo con la legislacion sanitaria vigente en la materia.

Cumplir a cabalidad con el objeto del contrato dentro del plazo de entrega expresamente filado por el Hospital en las
condiciones basicas, con estricta sujecion a las especificaciones, a los requisitos técnicos establecidos, a las cantidades,
marca y precio ofertado, dentro de los tres (3) dias siguientes a la notificacion del pedido.

En caso en que el Hospital durante el desarrollo de la recepcién técnica encuentre un medicamento sin el debido
cumplimiento de los requisitos técnicos este debera ser cambiado deniro de las veinticuatro (24) horas posteriores a la
notificacion por parte del hospital.

El supervisor del contrato tomara la decision y a partir de elementos de juicio evidenciados y soportado en los reportes de
eventos adversos y concluidos en un analisis como fallos terapéuticos atribuibles a la calidad de los medicamentos, ‘
solicitara el'cambio de marca del producto al contratista.

Notificar y ofrecer una alternativa de los medicamentos para la toma de decisién por parte del Hospital en los casos en que
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se presente desabastecimiento a nivel nacional o en que el laboratorio fabricante entre en condicién backorder de
produccion (pedido atrasado), estas alternativas no podran modificar el costo del producto facturado; como tampoco la a
accion farmacoterapeutica y la oportunidad en la entrega; esta notificacion se debe realizar con antelacion de forma que el
Hospital no se vea afectado, es decir minimo 15 dias antes a la préxima solicitud del Hospital se debe realizar esta
notificacion y @ su vez planteando una solucion viable para las partes, por ningin motivo podran notificar este tipo de
novedades al hospital justo durante la entrega.

8. La fecha de vencimiento de los medicamentos no podra ser inferior a un (1) afios o el 50% de la vida Gtil oforgada en el
Registro Sanitario al momento de la recepcién técnica del producto en Ias instalaciones de la institucion.

7. Elcontratista se compromete a realizar el .cambio directamente en las instalaciones del Hospital de los medicamentos, cuya
fecha de expiracion sea menor a tres (3) meses, dentro de los dos (2) meses siguientes a la fecha de notificacion, aun
cuando los contratos celebrados con el hospital cumplan su vigencia y/o vencimiento y bajo ninguna circunstancia esta
actividad de cambio de medicamentos préximos a vencer le implicara un sobre costo a la institucién, ademés la fecha de
vencimiento de los medicamentos entregados por rotacion de préximos a vencer no podra ser inferior al 50% de la vida util
otorgada en-el Registro Sanitario al momento de la recepcidn técnica del producto en las instalaciones de Ia institucion.

8. En-casos excepcionales en que se de urgencia manifiesta para la atencién de uno a varios pacientes o que se supere el
techo de rotacion histérica de consumo de los medicamentos, el supervisor designado se reserva la decision de recibir
productos con fecha inferior a la estipulada, en cuyo caso el medicamento se recibira con documento oficial donde el
contratista describe su compromiso para el respectivo cambio tres (3) meses antes de la fecha de expiracion de los
medicamentos.

7. En la eventualidad que se presente un caso fortuito o de fuerza mayor y que no le permita al Contratista hacer entrega de
los medicamentos dentro del plazo previsto, este lo debera informar de manera inmediata por escrito y con anielacién al
Hospital, adjuntando las pruebas y soportes del caso, expresando las razones, circunstancias. o motivos que conllevan a tal
situacion.

8.  El contratista se compromete a realizar entrega total de los medicamentos solicitados por el Hospital mediante pedido
periédico, solo se aceptara un pedido incompleto bajo las circunstancias descritas en caso fortuito o de fuerza mayor porque
aun en los casos de posible desabastecimiento el contratista realizara gestion previsiva y efectiva para que el posible
faltante quede superado al momento de la entrega de los medicamentos al Hospital.

9. Los medicamentos que cuenten con descripcion de Banda de Seguridad en la Resolucidn de obtencidn del Registro
Sanitario, este lo debe conservar al momento de la entrega como medida para garantizar que se evita riesgo de posible
adulteracion,

10.  Atender todos los requerimientos y solicitudes realizadas por el Supervisor del contrato.

11, Informar a la Entidad contratante cualquier cambio en su condicién como Proveedor, bien sea cambios de nombre, ser
parte de fusiones o adquisiciones o reorganizaciones empresariales o cambio de domicilio,

12. Concurrir a la liquidacién del contrato mediante la suscripcién del correspondiente acto administrativo por si o por medio de
su delegado debidamente autorizado, en caso de ser solicitado.

13. En caso de urgencia vital y en caso de requerir remision el proveedor debe facturar dentro de los 3 dias habiles.

14.  Entregar al Hospital, cualquier informacion relacionada con la ejecucion del contrato de acuerdo a las solicitudes realizadas
por el supervisor designado.

15.  Constituir a favor del Hospital las garantias contractuales definidas.

4.6. OBLIGACIONES DEL HOSPITAL

1. Pagar el valor del contrato en la forma y tiempo pactado en el mismo.

2. Realizar el seguimiento del desarrollo del contrato a través del servidor plblico encargado de ejercer la supervision.

3. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobrc de las sanciones pecuniarias y de la garantia a que hubiese
lugar,

4. Ejercer la accion de repeticion por las indemnizaciones que deba pagar como consecuencia de la actividad contractual.

5. Adoptar las medidas necesarias para mantener durante el desarrollo y ejecucion del contrato las condiciones técnicas y
financieras existentes.

6. Solicitar,-informes sobre la ejecucién del contrato y los avances, junto con los documentos que lo soportan.

7. Las demas que le sean necesarias para la consecucién de los fines del objeto contractual.

5./ MODALIDAD'DE SELECCION'D! Y:SU JUSTIFIGACION: )

s
LA

La E.S.E. HOSPITAL SANDIEGO DE CERETE, es una entidad de caracter ptiblico estructurada bajo el esquema de Empresa Social
del estado, de baja y mediana complejidad con atencién de cuidadqs de intensivos, domiciliada en el Municipio de Cereté, cabecera
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Municipal del Departamento de Cérdoba, sometida al régimen juridico establecido en la Ley 100 de 1993 y a las Resoluciones No.
02818 y 02819 de 23 de junio de 2021, por medio de las cuales se adoptan el Estatuto y el Manual de contratacion de la E.S.E.,
respectivamente. ,

El presente proceso de contratacién se adelantara bajo la modalidad de contratacion de Menor Cuantfa, en razén a la cuantia
contractual, a la luz del numeral 1.2.3 el cual reza: Son contratos de menor cuantia, aquellos cuya cuantia supera los
TRESCIENTOS (300)" SALARIOS MINIMOS LEGALES MENSUALES VIGENTES, y que son iguales o inferiores a mil (1000)
SALARIOS MINIMOS LEGALES MENSUALES VIGENTES, ademas de los requisitos generales para contratar, segin sea el caso.”;
del Capitulo If de la Resolucién 02818 de 23 de junio de 2021 ESTATUTO DE CONTRATACION.

N e SRR Ay Ay AR

v
ORESTIMA

SRR Y L 3 N e R . ro
D0 BELEROCESO CONTRACTUAL Y SU JUSTIFIGACIONS:

De conformidad con los antecedentes contractuales, los precios del mercados y las cotizaciones recibidas por la E.S.E., el valor
estimado de la contratacién que se desprende del presente estudio, se estima en la suma de MIL CIENTO ONCE MILLONES
CUATROCIENTOS OCHENTA MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS M/CTE (1.111.480.253) incluidos todos los
costos. en que pueda incurrir el proponente como impuestos de ley, tasas y contribuciones legalmente establecidas a cargo del
contratista, entre otros costos directos e indirectos.

6.1. Presupuesto(s) a Afectar:

De conformidad con el presupuesto de gastos aprobado para la vigencia 2023, la E.S.E., cuenta con los recursos necesarios para
la contratacidn que se pretende adelantar y los mismos se asignan segln certificado de disponibilidad presupuestal, imputado al
presupuesto.

PORTEI I R e B B 2 SRR
Oftros bienes transportables Productos farmacéuticos,
2.4.5.01.03 | (excepto producios metalicos, 1 3526121 | para uso humano (productos $1.041.717
magquinaria y equipo) antiparasitarios)
Otros bienes transportables '
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3543002 | VA-Aceites minerales $ 54.000

maquinaria y equipo)

Otros bienes transportables

2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 35622008 | VA-Acetaminofén $ 4.505.463
magquinaria y equipo)
Oftros bienes transportables .
2.4.5.01.03 | (excepto productos metdlicos, 1 3418003 | VA-Aminoé4cidos esenciales $ 49.356.135
magquinaria y equipo)
Otros bienes transportables

2.4,5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3549901 | VA-Carbdn activado $ 107.200
. maquinaria y equipo)

- Otros bienes transportables '
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3414054 | VA-Gluconato de calcio $2.779.785

maquinaria y equipo)
Ofros bienes transportables VA-Otros medicamentos
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3526199 | n.c.p. para uso humano $94.783.018
' maquinaria y equipo) terapéutico o profilactico
VA-Productos farmacéuticos,

Otros bienes transportables
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3526117 E’:;ﬁlr‘:fe"cggg‘oagg general $ 362.822.713
maquinaria y equipo) para uso sistémico)
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Otros bienes transportables VA-Productos farmacéuticos,
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 35626113 | para uso humano (aparato $ 138.689.079
maquinaria y equipo) cardiovascular)
Otros bienes transportables VA-Productos farmacéuticos,
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3528111 | para uso humano (aparato $ 43.656.862
magquinaria y equipo) digestivo y metabdlico)
Otros bienes transportables g;f;osgu&ﬁ;sgngggggos’
2.4.5.01.03 ﬁgcﬁ?rf:r?gpdgca?sér;etéhcos, 1 3526115 genitourinario y hormonas $ 10.762.353
q y equip sexuales)
Otros bienes transportables VA-Productos farmacéuticos,
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3526119 | para uso humano (aparato $ 123.849.461
magquinaria y equipo) musculo esquelético
Otros bienes transportables VA-Productos farmacéuticos,
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3526122 | para uso humano (aparato $ 22.577.466
maquinaria y equipo) respiratorio)
Otros bienes transportables VA-Productos farmacéuticos,
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3526114 | para uso humano $ 1.077.450
magquinaria y equipo) (dermatologicos)
Otros bienes transportables ng;%g”ﬁ;ﬁ;ﬁ;nzsgfnﬂgiﬁ
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3526116 g istémi ol $ 16.277.452
maquinaria y equipo) e uso sistémico, excepto las
sexuales)
Otros bienes transportables VA-Productos farmacéuticos,
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3526112 | para uso humano (sangre y $ 227,252,651
maquinaria y equipo) érganos hematopoyéticos)
Otros bienes transportables VA-Productos farmacéuticos,
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3526120 | para uso humano (sistema $5.237.448
maquinaria y equipo) nervioso)
Otros bienes transportables
2.4.5.01.03 | (excepto productos metalicos, 1 3527007 | VA-Suero antiofidico $ 6.650.000
maquinaria y equipo)
TOTAL VALOR A AFECTAR $1.111.480.253

6.2. ANALISIS ECONOMICO

La E.8.E Hospital Sandiego de Cereté, a fin de estab
los histéricos de cotizaciones de la vigencia de 202
presente estudio, como se detalla a contiruacién:

lecer el valor del proceso contractual que se pretende adelantar, se valié de
2, se realizé un calculo estimativo de la contratacidn que se desprenda del

CLOROQUINA"250MGTABLETA Y L~ $225
ACEITE MINERAL 0.01Solucion $ 18.000
ACETAMINOFEN 100 MIG ML GOTAS ; 1K
ORALES R S H 2,228 . & Ey 3 3
ACETAMINOFEN 150MG/MLJARABE $2.182 $6.750
ACETAMINOFEN 500 MGTABLETA % * | $57,33 W 68 $84 v e Ly, ges
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ACETAMINOFEN+CODEINA 11 $30
325MG+30MGTABLETA
ACETATO D) ‘ALQMINIOOOSSGMOOMLW*‘ L 3o4a
(0.059% PHAS)LOCION TOPIGA! ;48 e & i
ACETATO DE PREDNISOLONA 5 MG
TABLETA $37,33 39 $39
ACETATO.DE PREDNISOTONABDE:, 7. i 5936
TABLETAY =% oo w0y o0 o T ?:&;;“ :
ACETATO WEDROXIPROGESTERONA
ICIPIONATO DE $4.806,67 $6.136 $7.350
ESTRADIOL25MG/5MGSolu010n inyectable
AGETATO MEDROX|PROGESTERONAA507 % T TR S S
MGSGlicio Inysdtable 85, T 9k oy | $O0-282,67 : 9.000; A © R L $if10,'45.0
ACETATO MEDROXIPROGESTERONA 5
MGTABLETA 259 '  §2%0
ACICLOVIR2G0MG TABLETA «# '+ 1447  $168 G L8 g0,
ACICLOVIR250 MGSolucion myectable 17.031 $14.805 $ 16.200
EE 2 P . T
e, WY e A ?‘ ! »-,,,f,
fﬁGngngB . 2431
AR Y R, o]
ACICLOVIR800 MGTABLETA 543 $553
ACIDO ACETILSALIILICO 400 MGTABLETA 3| $ 20,00 o215 $22
ACIDO ASCORBICO100MG/ML SLN ORAL | $6.000,00 6.679
ACIDO ASCORBICOS00MG TABLETAS 77 s
MASTICALES:, 7% 3 % shork -+ e, b o] $00:00 1494 %180
ACIDO FOLICO MG TABLETA $25,33 29 $30
ACIDQ FUSIDICS 26/100G (2% CREMTOP: | $5.720,00 6.260|  $6.433
ACIDO TRANEXAMICO 500MG Solucion |
inyeciabl $2.933,33 8.231 $6.155
EIv R R ) Ca B e
ACIDO TRANEXAMICO S00iIG TABLETA - 1 1 ; 25247 $1.368 A
ACIDO VALPROICO 250MG SUSPENSION 6.250 $5.673 $ ) ooo
ACIDQ VALPROICOBS0ME TABLETA. trie M $190 w5 TFT T§e0s
ADENOSINA 6 MG Solucion inyectable $22.66667 | o4 oo $19.139 §17.824 $ 25.267
AGUA ESTERL 000 MESolidon mye3BbRie | $3.564,00 S
AGUA ESTERIL PARA IRRIGACION *3000ML -
40 OQSolucmn myectable i $34.530 $22.400
ALBENDAZOL 200MG TABLETA #7151 .| $302.67 250 $269 V575
éléiEiNDAZOL 400MGI20ML SUSPENSION $1.616,00 1725 $1.391 $2.050
“ALBUNINA AUMANAD: 2GJMLSolgior: ' TN
fiyectable 3 2. ﬁw MRRNL Tk J  $127.999 K § S $ 160 OOO Lt
ALFAMETILDOPA 250MG TABLETA $ 1490
ALFAMETILDOPAS00MIGTTABLETA 5 27 5 * | s2077 [Tt $2800
ALOPURINOL 100 MG TABLETA 528 $435 $ 520
ALPRAZOLAN 6:55\IG TABLETA” i 7 1388’ $2.008 yla $1780
ALPRAZOLAM 0.5 MGTABLETA 70 $71 $85
AMANTADINA 100 NG CABSUEA S~ ~ © 2 1083 $1.001 o '$4.250
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AMIKACINA 100MG/2ML Solucion inyectable | $2.000,00 2.204 $2.182 $ 1.550
AWIKACINABOGMGI2ML Sollcion inyectabls -+ | $2.133,33 23067 s2827 L LA 1R 200
AMIODARONA 150MG/3ML Solucion inyectable | $2.666,67 5305 |  $21.910 $5.300
AM!ODARONAZOOMGgTABLETA(,;; 3 5P| s40067 486 9565 [ el (- 8500 .
AMITRIPTILINA 25MG TABLETA $30,67 33 $36 $ 40
AMLODIRINO-10MGTABLETA 2| $36,00 40¢ $44 PR
AMLODIPINO 5MGTABLETA $14,67 16 $17 $25
ANOXIEILINAZ50MGIBMESUSPENSION”. 57| $3.977,33 5.481" R LR 93300
AMOXICILINA 500 MGCAPSULA $200,00 214 $245 $290 .
 AMPICILINAS00MG TABLETAY + ~ & . -| $384,00 _319]  sars oA Trgsot
AMPICILINA 1G Solucion inyectable $2.133,33 1.753 $1.475 $1.185 $1.800
RPN ZE0UIEL POLPARA SU5P 240] sams | 5| sze00
AMFOTERICINA B 50 MG $ 545,548
B e SR P "w K, {.on%[n);e{(;tal f H $1226,67 R ) ] 1340 $1309
AMPICILINA+SULBACTAM 1G+056 Solucon $2.574,67 1675| 31899
inyectable ‘
APIXABAN 5 MGTABLETA 2% %% 3.8764
ATORVASTATINA 20MG TABLETA $61,33 58 $65 $80
 ATORVASTATINA 40VGTABLETA 2| $114,67 108! $127 1 g 60"
ATRACURIO 50MG/BML 5OMG/SML Solucon
inyectable _ _ _ $ 11f800
Ciablé'| $900,00 787 $682 |7, §73 [, §900
20.470 $24.873 $ 28.000
AZATIOPRINASOMGTABLETA
’ '~)§;‘:‘ 1.“; A x‘g\_ ‘."‘ 4‘5" o ,
AZITROMICINA 200MG§SUSPENSIO “ $5.982,67 7.901
w \<‘ S FHTT e i | R A‘:‘
AZITROMICINA 500MGTABLETA $ sso,oo 889 $ 960 $ 3.650
TN Yoy o I 7 f.,ws;grr. » «ru.w T
B1+B2+B3+B6 (COMPLEJOB) 56600
25MG/5MG/50MG/25MGSoluc10n myectable )
6.550" $7.450
BECLOMETASONA | DIPROPIONATO ) '
250MCGINHALADOR $7.866,67 7.375 $7.999 $ 12.000
BECLOMETASONA, &~ & I o
DIPROPIONATOSOHCBINHATADOR 1 34, 56:400,00 6125 §6.3% $ 10.200
BECLOMETASONA '
DIPROPIONATOS0MCGSLN NASAL 9946 | %9774 ¥ 10.800
BENZOATO DE BEN BENZOATO DER . .7 % | ; e L $ 13.200
| BENCILOO:3SOLUCION-TOPICA S+ 4 1 - L '
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?Egﬁé—i{_SATINA DICLORHIDRATO 8MG $233.33 185 $ 285
253° $320
$3.160,00 4,258 $2.196 $ 2 900
| $577.33 602  $553 f' | $ 600
574 $727 $750
JABLETA” #11 | $444,00 8341 8715 NN
ﬁ;ggmglLDlGOXlNA 0 2MG/MLSolucion 3.638 $5.288 $ 5.050
BICARBONATO oDIo OMQ/‘IO ML Soluclon . . ) * w4 LT e T
inyectable, - i g ﬁ $1.909,33 . sy $1.614 g T .‘$“1"?OQ
BIPERIDENO 2MG CTABLETA 206 $218 $ 290
BISACODILO BMIG TABLETA”, . 7 # 5| $ 66,67 v 400  $64 s 1869, 4 7
BROMURO DE IPRATROPIO+FENOTEROL
0.25MG:+0.50MGSLN PARA NEBULIZAR $35.78933 | 7670 $22.600 $27.600
= ST oY R I
| BROMUROEE RO JRONID 50MG'Soru010n'f | - PP
inyectable i g : st by o E) f $12.000,00 17.928 : $13.500 + 3 4509 ’ $ 28 600

BROMURO IPRATROPIO ZOMCGINHALADOR $8.133,33

7.375 $7.949

$ 14 OOO

"BROMURO VECURONIO 10MG Soluc Pk
‘Inyetctable © ;5 | $16.666,67

11084 ' $17.000

BUPIVACAINA (BUPTROP
SIMPLE)ROPONH0.005Solucion inyectable ’

4.500 $4.945

BUPIVACAINA-#DEXTROSA (BUPIROR:...

"PESADO)) 0.00580ludion inyeitable’ | $4.082,67 5.286-|  $5.130 :
CABERGOLINAO.5 MG TABLETA 2.594

CAFEINAZERGOTANINAST: ey . N 3 T ey
100MGAMGTABLETA 55 e . 2867 %40 B %%
CALCITRIOL 0.35MCG CAPSULA $113,33 143 $138 $ 145
CALCITRIOL 0.5 MG CARBULATS 77, 159  s185 [PV R R Sieg
CAPTOPRIL 25MG TABLETA $64,00 60 $73 $70
CAPTOPRILSOMG TABLETA™" & & -x7.i| $64,00 60 $79 g ] T Nges W
CARBAMAZEPINA 0.02SUSPENSION 6.900 |  $5.195 $8.285
CARBAMAZEPINA 200G TABLETARE - %, | $158,67 I o Shgred L
CARBOMETILCELULOSA GOTAS

OFTALMIGAS 8.561 $3,692 $7.800
\GARBONACTIVAD 1?8!METIC®NA’250 IR PN CF m
+BOMGTABLETA 44 © | % 1.061 A A o) $12°°

CARBON ACTIVADO POLVO

$ 26 800

CARBONATO,BE CALCIO; +~VITAM1N%L‘:;4 = g; s $125.33

ke 1134 227

M &«

ieighs e 2ds

DBOOMGI250UTABLETA.+ = S L %
CARBONATO DE CALCIO 600MG EQ 240MG

TA6LETA SR o N B S
CARVEDILOL 125MGTABLETA % %47 $72,00 957 s84 s bl M 8125
| CARVEDILOL 25MG TABLETA | $90,67 53 $115 $ 160
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e
| $64,00

285.000‘ % $76
$253.333,33 407.125 $599.999
R w‘ m g ; B M e
CASPOFUNGIN 70 $576.829

CEFALEXINA 250MG/5 MLSUSPENSION $2.905,33 383

T TAS “r = ?;‘f:
CEFTAROLIN 00, MG& . fik
CEFALEXINA 500 MG TABLETA
.: ‘I:;f ;::« s - 1 ”
CEFAEOJ’,INAJGR il $2.533,33
CEFAZOLINA1GRINYECTABLE $2.772,00 2.797
Tt L g e, o —7 -
'CEFEPIME 16, 53" ucxo ’ $4.42667 5. 4.305
r\ ;[4« f‘”x A(v,’* & 4 ; i f‘
$5.333,33 5.195
e i
$3.4es,e7 4 4250 |  $2.699
450 $521
| $8.880,00 9.950 $9.687
CEFTRIAXONA 1G Solucion inyectable $1.646,67 1.954 $1.930
CETRIZINAMONMGMSLORA il linie| 472267 | 7.423Y  $2.691
CETIRIZINA 10MG TABLETA 50 $55
CILOSTAZOLS0 MGTABLETAY. 42 % 4P| $538,67 A $568
CIPROFLOXACINA 100MG/40MLSolucion
hyecae $1.925,33 $2.619
ER o N .:u HESRY ’: f:iw L = :{
CIPROFLOXAC]NA5 00 TAB ETA" it | 996400 203" $225
LR AR e Sy . N

CISATRACURIO 5 MG/ML Solucion inyectable | $10.200,00

et ¢l At
@ ¥ 0y

¢CLARITROMICINA BOMEBMES

SUSP T *;‘%‘ |11.578 1 $20.509
CLARITROMICINA 500MG Solucion inyectable | $15.624,00 |,z goq | $ 14.370 $ 22.000
.3 ' B 0 3T g PN -
B b A sl T e | 4 -
. 944l s1134 | R R $1.080
B %ﬁu}“. ! x:; i ke A )
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6:41:61:»»(1» Stk

CLINDAMICINA 300 MGTABLETA 763 $ 838 $ 900
|\ e o e TrT B .
CLNDAMICINA BO0MGANL S 5 NE
,'myeciablﬂe% i i h‘*ﬁgﬁj‘%u, i S
CLONAZEPAM 2.5MG/MLSLN ORAL 5789 $6.691 $7.300
CLONAZEPAMY.2:G:TABLETA: | $69,33 ©,1.166, $77 i & L. .8100
CLONAZEPAMO 5MG TABLETA ' $78 $ 90
CLONIDINA 0:150MG TABLETAR.> "o 24| $ 38,67 C 41t $43 e s s 800
CLOPIDOGREL 75MG TABLETA $320,00 119 $136 $ 290
 CLORFENIRAMINAD, 05GITO0N 2MG/GME 77 R F e T T
-JBEFCO*20ML © o % o e A $1.970,67 2.2613; $2.199 - _;;,&'gw . $3100
CLORURO DE POTASIO 2MEQ/ 10 ML
Solucion inyectable $1.173,33 625
‘CEORURQ DE:SODID. 2NQYTOVLSTcfon T o
‘inyectable chts dspb v A, v, | $937.33 P $586 90
ggfﬁg?ﬁf_‘i SOBI0 X 100 L 003SCLTNY $1.960,81 2.109 $2.100 $2.100
“CLORURO DE S@DIOX'ZSOMLOOOSSOL“ Ny r ?
BOLIZBOMLE 7cr (ot BT -4 $2.300,00 1 $2490
| [CLORURO DE SODIO X 500 MLO.008SOL INY
30500, $2,578,38 2.543 $2.547 |
2075 $2.544 ’
305 $227
' I
| $2.453,33 2475.|  $2.677
$3.400,00 3.583 $3.733
e % L g e T HIE . s
CLoZApIA oo TABL e ] 153,33 - Jesy  se2
CLOZAPINA 25MG TABLETA 126  $110
COLCHICINAD 5 IG TABLETA - ik 90| $94
COLESTIRAMINA 4G GRANULADO 1,600 $1.760 $ 1.900
CROTAMITON: 106/ {0OMELOCION TOFTAL:, - 5344 86210 v gh Ln 17 7800
DAPAGLIFOZINA 10 MG $4.644
| DESLORATADINABMGTABLETA,” ./ B 13 - | 263 $a15 | E G [T Tgmeg,
DEXAMETASONA4MG/TMLSolucion inyectable | $532,00 450 $582 $ 441 $ 750
DEXAMETASONASMGIZME Solu ' B
vmyectable ty d $486.67 578% $582 *
DEXMEDETOMIDINAZOOMCGIZMLSolumon $6.000,00 7031 |  $12.909 $11.055 $13.200
inyectable
| DEXTROSA “250ML 0,05 ulucion jeciabie ss| § 2.786,67 |40t 52658  s2714  [*6 T 1T 7 gae00
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DEXTROSA *500ML 0.5Solucion inyectable $2.784,00 2.510 $2.764 - $2700
DEXTROSA*500ML;10'%Soliiclon jnyectable | $2.884,00 T 12578 $2.708 A R T 82000, -
DEXTROSA *500ML SO%Squmon lnyectable $6.910,67 6.466 $11.448 $12.400
nyectabls. ¥ | $3.836,00 oo T 3438  $3.064 “ $2600 "
DlCLOFENACO75MG/2 ML Solucion myectable  $600,00 658 $619
T ,M»y g“wﬂ’i "‘V"g L “ﬁ:" g
| o LTy - %
; $253,33 < 284. $399 .
, ' b i) .
DICLOXACILINA 250MG/5ML POL PARA 3,625 §7.418 $4.400
SUSP
»DIFENHIDRAMINA125MGISML‘JBE”‘”‘§-§§?.;’ AR A
FCOM20ML.h o0 e -5 % b ¥ E 2800  $3.932 W 83700
DIFENHIDRAMINA HGL10 MG MLSallcion
'myectable _ i} § 4.800
DIFENHIDRAMINASD MG TABLETA 4 3¢ 4 <1 g " 1298 $155 | tw =R e gg07E
DIHIDROCODEINA 2.42MG/ML JBE
FOOM20ML B 4,630 $ 5.600
DIMENHIDRINATO B0MG TABLETA %+, .57 $ 64,00 754 $65 S B oy S0
DINITRATO ISOSORBIDA 10MG TABLETA $52,00 58 $64 $ 240
DINITRATO |SOSORBIDE:SMG TABLETA - . 1.434] L e 2 54,500
DIOSMECTITA3GRSLN ORAL 4.350 $ 6.550
-DIPIRONAXIG/oME Soliigioriinjeciable. & 13 7| $600,00 I o $599 Shgiee e [TV i5850 2
DIPIRONA 2.5 MG /5MLSolucion myectable 1.263 $1.399 $2.500
DIPIRONA SODICAN-BUTILBRONUROIDE 17 4 o T Tl
HIOSCINA 200G/ Salucid $1.920,00 4 1644,  $1.799 .
inyedtable  © EY i ae e L i A /
DOBUTAMINA 250MG/5ML Solumon myectable $6.258,67 7.719 $7.503
DOLUTEGRAV[R50 $20000,00  |yg 55 o $24999 -8 785,00t
DOPAM!NAZOOMG/5MLSolumon lnyectable $1.566,67 1.455 $1.045 $ 1 800
: $149,33 7.3247  $172 :;a 55 $ 290 o
2 Fig T 3 LoV H
EMTRECITABINA & TENOFOVIR DISOPROXIL
FUMARATO200HG 00HGTABLETA 1358 $1.269 $4.066
NALAPRIL 20 #5] 952,00 A L] s fay, e
ENALAPRIL SMGTABLETA $ 40,00 43 $49 $ 55
ENEMA TRAVADBOL X 133 M- 7 ] i N N
16G/6GEOLUCION RECTAL " izl | $10.044.00 s 359 J 39184 | gy e, $9.000
ENOXAPARINA. 20MGI0 ZMLSelachon 46,042
inyectable .
ENOXAPARINA 80MG/0 8ML Soluciong;‘ u o © 4 N T g o 10
vectable iy te et o | $1578533 B0 | 18844 Tl 824150
ENOXAPARINA 40MG/0.4Solucion inyectable | $11.332,00 | o 5.s $ 12.080
ENOXAPARINA 60MG/0 ML SOL INY'SGlucio| $13.721,88 | ™ a9 - SR T R Eo
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CERETE

Cwuém«» 773 S:n./w(

T Ty o e, R
ENSURE ADVANCE X277 ML1KSLN ORAL | $10.349,33 9.233 $9.878 $ 10.500
$11.005,33 L] stasos BT RS 070
LECHE TERAPEUTICA F-75 ‘
OIS FORMA POLINERICAENPOLVO 2 |~ & v R R N
EPINEFRINA (adrenalina){MG/1ML Solucion
inyectable . $ 694,67 814 ‘
E Bé’ﬁléfNA \ M L. 4338 sae70 ?
ERITROMICINA S00MG TABLETA $421,33 488 $544 $ 600
'ERITROPOYETINA 2000 ON INYECTABLE. = | $7.921,38 [ 104] W rEALT 89050,
ERITROPOYETINA 4000 UN INVECTABLE | § 12.530,67 131 $ 18.100
ESOMEPRAZOLJ0MG CAPSULA: ~ 57,15 | $110,67 341, $121 U R ke
ESOMEPRAZOL 40MG TABLETA $153,33 84 $138 $190
ESPIRONOIACTONA TUOME TABLETA -, s W ssea  [TEE TR FUUTE4RG
ESPIRONOLACTONA 25 MG TABLETA ' $106,67 268 $92 $ 100
ETILEFRINA CEOFTDRATO 10NGIVI SEluEion” . ] T
‘inyectable | ..  *ude ST $2.933,33 ‘ .
ETINLESTRADIOLFLEVONGRGESTREL
0NG 15MGTABLETA $5067 338 362
1 9221833 lasogo ¢
$360,00 2.031 $429
B <] N
“ i $44 200
FENTANILO 0.5MG/10MLSolucion inyectable | $1.805,33 $3.299 $2.100
-FITOES TIMOLINE 0 SCREMATOPICK: ~ 7 = 4 $40727 | % 99830007 7 ]
FITOMENADIONA 10 MG/ML Solucion E
inyectable 2.560,00 $2.144 $2.300
,FITOMENAD!ONA1MG/1M NGV .
Solucion lnyeetable;‘“ 25 4, $1.764,00 c 2'304;”»* $1.378
FLUCONAZOL 200MG TABLETA $ 508,00 3.975 $ 414 $2.900
$ 3.446,67 6.225%  $7.314 $ 5, 800
3 M) PR x ) Y s
FLUCONAZOL 50MG/SML SUSPENSION 6.075 $ 33,700
‘FLUMAZENIL 05 MGH oM™ X8I £ Y] 36666667 |50 8.748)  $64.935 VR Wb 876,000
FLUOROMETALONA 1% SOLUCION
OFTALMICA 726 $7.651 $6.650
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FLUOXETINA 200G TABLETA. ™4 737 5| $61,33 35 $70 « e |0 sd0
FOSFATO SODIO MONOBAS(TRAVAD '
ORAL)13.91 GR SLN ORAL 3649467 46.669 510300
FUROSENIDA 20MG2ML SElic YL Y 208 i
FUROSEM]DA4OMG40MGTABLETA 1.169
‘GANCICLOVIRSOOA SR
GELOFUSINE FCO'500ML 150 4% Solucion $ 46,000
myectable I _ i _
GEMFIBROZILO'6QOMGTABLETA! 15 o | $204,00 1.370"] Fro el $250 .
GEVFIBROZLO SUOMGTABLETA _ 695 81200
5 +| $1.266,67 ! 2173,  $1.382 $ 1 3501 )
$ 893,33 1.035 $974
w7 647 $2.775
o 4 .
$1.200,00 9.571 $1.309 $1.100
LA | $38,67 1218} $3 R AT i1565
GLUCERNA X 277 ML11GI237ML (SLN ORAL | $9.658,67 9.500 $10.200
“GEUCONATOICALCIO §1Salidon inyectable’ T 3563| 81745 | and "$1.800°
gléL/_J\EONATO POTASIO 0.312S0LUCION 1313|  $11078 $ 12.000
HALORERIDOL AWGIMLSOLUCION ORAL, - | wi e Wal 88400
HALOPERIDOL 5MG/ML Soluclon inyectable | $1.702,67 $3.200
HBPM NADROPARINAIODALTEPARINA 2500~ T
Ulsblicion Injectablaiios 17,157 ol 75| §8.493,33 ‘ % AN SN
HBPM NADROPARINA O DALTEPARINA 5000
UlSolucion inyectable $13.26000 | gg7 $ 13570
{HEPARINA:SODICAS! 000UI/5MLS"”" N ? . $ T s
ljectable ?": o i«"’n«"f 5 ! ) %;I S ;}?\4 "‘ﬁ $29190,67 26,'? 24671 -
| HIDROCLOROTIAZIDA 25MG 25MG TABLETA $21,33 4.034 $ 29 $35
inyectable| $3.600,00  h 44541  $3.199 ‘3;  $3.800
R 3 T‘\ K 5 “\
HIDROCORTISONA 1G/00G (1%) CREM TOP 9.703 $2.747 $ 4.400
' HIDROXICINA 100MG/2ML Sollcion inyectabe: o sm8l| s11se4 |, TEF - §41.000
HIDROXICINA 0.256/100ML SUSPENSION 636 | $3.422 $5.050
'HIDROXICINA 250MG TABLETAA Y, %, 40| $101,33 s ¢ 41661  $115 5, §135
HIDROXICLOROQUINA 200MG TABLETA | $ 600,00 5.420 $845 $ 850
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CERETE

va damaron Sadied

$97,33

188

THDROXDO. ™ . & T oo A 2 N
ALUMINlO+MAGNESIO+SIMETICONA(A‘;G+4G | 57733 ] $4.000 4,700
+0.4G)SUSPENSION XABOML, * 3347 o, | 2773, o RN a .
HIERRO ELEMENTAL 100MGIML Solucion ™| § :

inyectable 11,840,00 100 $12917 $8.300
"BUPROFENG TOONGEHE SUSPENSION - 77 R o TR S
ORAL H F: N : i’f ?d-u IR ‘* * » r}’;;',‘ :e?i K ,. T ,,': “y.’f:‘.g?‘)ﬁ o ‘
IBUPROFENO 400MG TABLETA $109

L e £

| IBUPROFENO S00NG;

16:523

Y 1.
NN . £y & A !
IMIPENEM + CILASTATINA(500MG+500MG $
JSolucion inyectable 17.333,33 444 $ 18.000
o A ) . $ ' j; . By ”‘: ) . “
lMIPRAMINA 25 MGJ’AB!TEIA . ', | 80,00 H 91 p, ?ia vl e $\125 %
$
IMIPRAMINA 10 MG TABLETA 400,00 390
INMUNOGLOBULINA%;ANTI WS N $ o
 Solucion jnyéefable = %% ey | 202.666,67 228.401 185.927
INSULINA ANALOGA GLULISINA - $
APIDRA.3.494 MGSolucion inyectable 74.241
 INSULINA GLARGINAT1QOUIIMLSoluclon” K . $ e §R32 500 ’
lnyectable AT ?’f{ Lo et Fu) 69.333,33 » i 23.564 s e PesY
3 $
INSULINA NPH 100UI/ML Solugion inyectable 11.333,33 12,629 $9.800
INSUUNARCR[STAL[NAb100U!/MLSO]UC|0[1 % $ N R R
inyectable Y 10.908 fsg % w $ 9:§OO
INSULINA ZINC NPH100UI/ML Solucxon
inyectable
IOPRAMIDA300MG/ML300MG/ML¥Soluc10 %‘g‘*‘ e : N s gkt
inyectable. 57 1 i ing oy & 41 - 1,7+ 969000,
$ $
IVERMECTINA 6MG/ML( 6%) SLN ORAL ' 3.733,33 3.041‘ 2688 $ 4, 900“ |
\ i s
.
PKET/-}W\{/'IAI\I::A35(301~\{{C:‘f./14(~) 4 21.001 $426 800
3
KETOTIFENQ 1MG/5ML JARABE - 20.83 4 3.422 _ $ 4.800 |
KETOTIFENQ IMGTABLETAR ‘%57, Aoy +00%, ' | 2.5793] S R
$ $
LABETALOL 100MG/20ML Solucion inyectable 18.266,67 18.375 $ 18.000
;LACTATO DE RlNGERéB@L*SOOMIi" i A 8 ) $ e
310MG/1OGSoluclonlmyectable* ey §* 47| 2.509,33 14.589 <7 2,522 X
$
LACTULOSA 66.7G SLN ORAL 23.377 $ 1.720
CCH T gr m - } + BT "‘A I -
LAMIVUDINA 1OMG/ML LSLNL ORAL g 5561 g 283 - fe $ 19 000
. N W : . : R 2
LAMIVUDINA 150MG TABLETA 961 $1.220
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Buidamostin Senberet

1s - ( ST
| 593,33 58?; $ BT, 25
' ' $
LEVETIRACETAM1000MGTABLETA 053,00 325 | 3 887
LEVETIRACET ,..“’f;m? MGJABLETAE S s 0o 653 $ 632 |1
LEVOSIMEDAM AMP 125 MG $2.241.838
M e ks =, 5
LEVOFLOXACINASOO MG & I ]
Y fe i "‘"iw"‘ R 2 N A 5 s
TEVODOPA + CARBIDOPA
250MG/25MGTABLETA 292,00 364 9 352 $450
IGTAB 2 — e -
LEVON@RGESJREL_Q%%Q B[.ETA a3 18441 5 597 [y, ¢ £
$
LEVOTIROXINA 112 MGTABLETA a0 336
. 36 Ji L 813500
- ;*f‘&r“ L. . .
436
< 63! s
$
LEVOTIROXINA SODICA 125MOG TABLETA. | B 34| s
T vf;?
LEVOTIROX!NA S@DICA‘ 81| s
$
33,33 $
il s S
5 169,33 NG
$
10.933,33
- S -7 g aa800
) « . 34909 o 984800
$ $
79.504,00 80.000 $85.900
2 e oo ia Eal
? B $ . $ 1
4 8,000,00 1 28500 it 328,500
LOPERAMIDA 2MGTABLETA 5$3 5 $ 55 $65
LOPINAVIR:RITONAVIR 100G, /1. i ose TR R :’ -
TABLETA . e et bR .

35




?\@ ESS.E. Hospital
__ CERETE
(mu&mww{'v ;mlwl
ESTUDIOS PREVIOS
CONTRATACION DE MENOR CUANTIA
ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
Resolucién No. 02818 de 23 de j junio de 2021 y Resolucion No. 02819 de 23 de junio de 2021
LOPINAVIR+RITONAVIR 200MG/50MG
TABLETA 61 $1.050
"L)"/&r:%iig ""7 t/} $ % - R, ® l’r'" 7% o
LORATADINA10M e s0.e7 K 85 | " oy $7o
LORATAD!NA 1MG/ML 1MG/ML JARABE $7. 800
BN 3 ‘;“" -r,; ' ’I’tﬁ‘:y“ H T F
- l . $350 .
’ AR e A I i . o }» *“g " M
LOSARTAN MAS $
HIDROCLOROTIAZIDAfOOMGI2SMGTABLETA | 161,33 $ 166 $205
LOSARTANMAS® ¥ ™ 3% % 7 [ § P N T T
"HIDROCLORGTIAZIDAS MG/ 2 SMGTABLETA 101,33 o3 108 ) 0 S T U§s0
LOSARTAN100 MGTABLETA 9$6 00 $ 109 $ 130
: EE T o & T
144,00 U s ST gk teap |7 870
$ 69 $ 80
. EE 134 |75 A A+ 31457
$
T § i $ T e o1
Wectabe. | 14.666,67 i 14318 5 B 47600
3 $
13.320,00 10,390 $ 13.000
e 68,00 - 6% Tl s %y 8105
$
128,00 I
“inyectable . il v
METILPREDNISOLONA SOOMGSolucxon $ $ $ 15.600
inyectable 17.248,00 15.130
METILPREDNISOLONA4OMGSolu6|6n s i, =
yectabls * e T i i, i 4 6.266.67 ooy ™
$
METIMAZOL 5MG TABLETA 11467 $ 131
METOCARBANOL TS0 TABLETA, ! w Ly 6
METOCLOPRAMIDA 10MG SOLUCION ORAL 4.910
METOCLOPRAMIDAMOMG TABLETA . o
METOCLOPRAMIDA 10MG/2MLSolucion $
i $ 373
lnyectable _ i
METOPROLOL 100N T RE
5 : !
METOPROLOL 50MG TABLETA 319 | §
7 T $ S D N
- i » Sk EE |RAS p
METOPROLOL 5MG[5M S | oo7es  poEE T T s24000
METOPROLOL SUCCINATO 50 MG TABLETA 2 235 $ 566
METRONIDAZOL*SOOMGOVULG) > £ 113,. $ 288 |1 $ 290
METRONIDAZOL 250MG/SMLSUSPENSION $5.800
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,..........__..._...,..‘..._..._.... o

CuicarvosTin Sadot

METRONIDAZOL-500MG/100ML 5 7 525, Sy 3,906 $ N
' 500MG/00ML Solticiort inyectable  .° ':“;‘i:-ﬁ:- A 2.909 .
METRONIDAZOL 500MGTABLETA 1$02 &7 1.970 | $ 104
AZOLNISTATINA -« -4 w; ?| 3 TF ges| . ‘$M763
500MG+100:000UFOVULOS 5, "o "5af| 1.249,33 RS
3 3
MIDAZOLAM 15MG/3ML Solucion myectable 3.31867 5135 $5.300
T N K
o200 1] 2.104,00 : 2A¥ 295 et ews fT e
$ $
MILRRINONE1OMGSolu0|on lnyectable 12.000,00 10.473 | - , $'12.900
MINOXIDIL 1GMG TABLETAL ¥ <ot be SE 284 |, o 5 | v+ $390
$ $
MISOPROSTOL 200 MG TABLETA 2003.33 0,858 $2.800
3 2 NI
.MITOMICINA20MGSoluclon‘lny tableh‘ s . Tk e [ - $290:000.
aon W S 82 . b - AN KA .
N ACETILCISTEINA 300MG/BML SOLUCION $ $5.900
INYECTABLE 5.562 Nl
N:AGETILCISTEINAGOL JLADO 879;
NALOXONA CLORHIDRATO 0.4MG/TML
Solumon |nyectable 25.235
B £ R 7 g 3 R ‘:e
Y| 272,00 o8l $
$
2.692,00 9.909
(“*': $ y
AT 93,33 89 §
N-BUTIL BROWURO DE FIGSCINA Z0MGIL $ 1961
Solucion inyectable 1.480,00 '
N-BUTIL'BROMURODE: = ) « 3 5 <o
W AP ales 1414 $
HIOSCINA2OMGTABLETA, . %" 74
NEOMICINA 5MG+HIDROCORTISONA 6.483
0.5MG+COLISTINA GOTAS OTICAS _ :
- 12375
% R, i | .
NEOSTIGMINA.0.5MG/1ML. Solucion myectable 1 & 8 $ 800
NEPRO.ALTO EN:PROTEINAX 277 M4 A7 $ T K $ 3 "‘;§~1€‘0 605' }
GRI237:MI- SLNORAL % £y 18 .| 8.624,00 16.927 - 9.878 . PIAVOR
NEPRO BAJO EN PROTEINA X 277 MLA47 | § $ $ 17.900
GRI237 ML SLN ORAL 17.222,67 19.729
\,NEVIRAPINA ZOOMG‘?‘I'{\BLETA’;& Ufi"‘ t, N . $390
N the, i b i m” 5'7“ e, - - i Vﬁ?‘?zi‘ i a8
$
NIFEDIPINO 10MG TABLETA 373,33 224 $ 460
' | 8 I " o6 T R T e T
v 238,67 ‘i\ 261?;: $ 213 ¢, ‘e R kﬂit{, % ; s ;,zsi@'zsq;‘., N
526 $ 330
I{NV LT : ‘
o 41265 $'600
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BuidamorTon Sl»tml

$ $
NISTATINA100000UI/MLSUSPENSION ORAL | 240133 10,125 3.765 $ 4.300
1-““: . $ % u: _' L.
i 14,245 B0,
$
274,67 204 $315
= Ar T $ ,;f: z BF N ‘_?1 [ ":a\é’,\ e )‘"
T 30,266,67 |, ~$68.000
NITROGLICEE{INA EN DEXTROSA AL5% 02
MG/ ML X 250 MLSolucion inyectable 16.031
NITROGLICERINA50MG/10MLSolu010n»f — K $ o e A o
njectable’ . tot e s W £ 17.080,00 46.094 f qeoo0 |57, 8122190, $716.500
NITROPRUSIATO DE SODIO 50MG/2ML $ $ 44.300
Solucion inyectable . 43.636 )
NOREPINEFR)NA4MG/4ML4MG/4MLSol'c19n ¥ $ iemdan 4 -
inyectable -, "o e o bacewi®| 373333 8443|3668 £.88800 7
NUTRICION PARENTERAL CENTRAL N°7 $ 441200
(OLIMEL)0.076Solucion inyectable, )
NUTRICION PARENTERAL PERIEERICA ™% ‘
0.1 ; Py $329.100
inyectable. . 4 - i e Lt
OMEPRAZOL 20MGCAPSULA 68 65 $ 110
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TA MAS FAVORABLE

La E.S.E. HOSPITAL SANDIEGO DE CERETE-CORDOBA, determinara la oferta mas favorable teniendo en cuenta las normas
aplicables a cada modalidad de seleccién del contratista; teniendo en cuenta que el proceso corresponde a una Menor cuantia, la
oferta mas favorable corresponde a aquella que una vez verificados y cumplidos los requisitos habilitantes juridicos, técnicos y
financieros, oferte el mejor costo beneficio en la propuesta econémica

T TR
?ﬁ*m’z:’.: 3 4;3

-8.

La E.S.E. HOSPITAL SANDIEGO DE CERETE - CORDOBA, de acuerdo con las disposiciones establecidas en el Manual Interno de
Contratacion y con base en el Manual para la Identificacion y Cobertura del Riesgo elaborado por Colombia Compra Eficiente el cual
se puede consultar en el Sistema Electrénico para la Contratacion Ptblica www.colombiacompra.qov.co.

Asignacion y tratamiento

L5

Retraso en la realizacion del pedido. | Desabastecimiento de insumos

1
General
Interna
Contractual
Operacional
Probable 2

Retraso en el abastecimiento. Desabastecimiento de insumos

2
General
Externa

Contractual
Operacional

Recepcion de cantidades erréneas Desabastecimiento en productos de
respecto del pedido realizado alta rotacién y/o sobre stock de
productos de baja rotacion

Probable 2 | Probable 2

3
General
Interna
Contractual
Operacionat

Recibir productos de corto
vencimiento omitiendo solicitar el Riesgo de productos vencidos
compromiso de cambio. (perdida del producto)

Moderado 3 | Moderado 3 | Moderado 3 | Moderado 3 |#3:1

4
General
Interna
Contractuatl
Operacional
Probable 2

Riesgo Medio|Riesgo Medio|Riesgo MediojRiesgo Medio|{ 5-Catel 9; iq '
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8 5 E | & |ejecucion del contrato / no puede haber inicio contractual 8 3 =
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% 1. No recibir, productos con
S| e e e . 3 B o
° 1o E s - @ - o |Mediante una recepcién  del
5 . Establecer politicas de| < | 5 o0 S s : I :
g - ol| 8 ° . @ 8 |adecuada recepcion pedido
< devolucién de productos| =1 G |N | § si S £
5 o Sl s g S jde los productos|2. Control mensual
2 proximes & vencsfie. * 2 8 © |solicitados de fecha de
2 | 3. Llevando control de fecha [ a ’ vencimiento
3 de vencimiento
a (semaforizacién)
= O| Adecuada recepcidn de o
58
2 S| productos a fin de rechazar| < | 5 S d % 5 2|En cada ingreso a '?eac?baa l]/r?z egiléi% SO?
0 E 5| losproductos quenocumplan| €| S|~ [ 2F i o © £|farmacia de los ; P P
23 P s : g L o £ paite de los
55| con la especificacién técnicaj £ | = v - 5~ 8| productos roveedores
¥ 5| sefiala en el contrato y oferta w P
1. Seguimiento a
los  despachos
por parte del
o e contratista a
s © cada pedido
5 o 5 realizado
S | 1. Planificacion (Realizacion| _ | . 3 © [2. Otorgando
ol 3 a tiempo de pedidos). ol 2|« 2 o ko) tiempos de | coda tres (3) dias
5 | 2. Despacho oportuno de los e g 2 5 enfrega en las
2 pedidos realizados 2 2 obligaciones
b 1d c
@ @ contractuales, los
g =1 cuales  pueden
@ @ reiterados  en
cada pedido
realizado por el
area de farmacia
1. Obligacién de garantizar el 1. Constante
B valor del producto durante o -0 comunicacion
a’? d la ejecucion contractual - | = g‘ 8? o proveedor - guanc;%usaiigrr]esen;:
2 @ § 2. Verificacién de fluctuacion| o [ € ° . | =2 88| supervisor .
~ |8 € 5 ! Sl &~ |§ Si oS 2 A aumento en el precio
£58 de precios de producios| @ | < 3 £ § G2 \Verificacion de| o, producto
S5 Y en e| mercado, segin las % 85 © precios Y contratado
@ diferentes variables del ] fluctuacién  del
mercado. mercado
« 1. Remisién oportuna de la © '
5 minuta contractual para su 5
3 - e o - 5
O gprob?plon y expedicion o © & >0 Seguimiento Durante los dias
=0 e pdlizas por parte del| «~ | & 2ol .82 d 1a | siqui
wl| oo contratista ol el o o |S£2 adecuado e la|siguientes a la
s . o) o) =] f iz s
25 i S| 2 g 8 & 8|legalizacién del[remision de la
w7 2. Remision oportuna por| & L © 3 3| contrato minuta contractual
= parte del contratista de las 4 =E
8 pdlizas a la Oficina 3
Jurldica
9, GA,RAN'FFAS% UE LA ENTIDAD ‘QN{I; EMPLA EXIGIR
R S P af A4 4 i

En cumplimiento de lo dispuesto en [a Resolucion 02819 de 23 de junio de 2021, las Leyes 80 de 1993 y 1150 de 2007 y el articulo
2.2.1.2.3.1.1., y siguientes del Decreto Reglamentario 1082 de 2015, el contratista se obliga, a constituir pdlizas expedidas por
companiias de seguros, autorizadas para funcionar en Colombia o garantfas bancarias,
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Resolucion No. 02818
-
S by

El término de ejecucion de
Por el 10 % del valor total | contrato mas 4 meses
del contrato. contados a partir de |a
suscripcién del contrato.

. . Por el 10% del valor total | Desde la terminacién y
gzlrlvdigicci) del Bien y/o del contrato. recbo a satisfaccié_n del
contrato mas 4 meses.
Responsabilidad civil | Entre el 20% delvalor del | Por el término de duracion
extracontractual contrato. del contrato

Cumplimiento

Paragrafo: Las garantfas deberan mantener su vigencia por el término del contrato incluida su liquidacién, y tendran que ser
adicionadas o ampliados su plazo en los casos en que el contrato tenga alguna modificacion y reponerlas cuando sean afectadas por
siniestros,
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De conformidad con el documento de "MANUAL PARA EL MANEJO DE LOS ACUERDOS COMERCIALES EN PROCESOS DE
CONTRATACION" (Version M-MACPC-12 o la version vigente), publicado en el Portal Unico de Contratacién, la presente
contratacion se encuentra exenta del cumplimiento de las obligaciones de los Tratados Internacionales, sefialando “...Las Entidades
Estatales que adelantan sus Procesos de Contratacién con las Leyes 80 de 1993 ¥ 1150 de 2007 no deben hacer este anélisis en las
modalidades de seleccion de contratacién directa y de minima cuantfa....”

Atentamente,

JULIO RAFAEL CARRILLO CARFFILLO
Profesional Uj io Quirpt rmacéutico
E.S.E. Hospifal Sandiego De Ceretg-Cérdoba
SUPERVISOR
eViS6: Viviana Esther Torres Pérez - Profesional Universitario Oficina Juridica |

Revisé: Maria Patricia Cogollo — P.U Oficina Juridica

Elaboré: Arleth Martinéz Gutiérrez — Técnico Administrativo de Farmacia

Elaboré: Julio Carrillo Cantillo — P.U Quimico Farmacéutico
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ANEXO No1

De conformidad con los valores cotizados por medicamentos requeridos, la entidad, a fin de optimizar sus
recursos, estima el presupuesto oficial del proceso de minima cuantia que pretende adelantar, tomando
como referencia los menores precios cotizados, considerando que los mismos, se encuentran dentro de ia
media del mercado y del termdmetro del Ministerio, asi:

CLOROQUINA 250MGTABLETA $ 18,000
ACEITE MINERAL 0.01Solucion ‘ 1 3 $ 54,000
ACETAMINOFEN 100 MG /ML GOTAS ORALES ’ 14 100 §222.750
ACETAMINOFEN 150MG/MLIARABE 185 1300 $ 2.836.600
ACETAMINOFEN 500 MGTABLETA 2000 14000 S 802.667
ACETAMINOFEN+CODEINA 325MG+30MGTABLETA 1 10 $2.113
ACETATO DE ALUMINIO 0.059G/100ML (0.059% PH4.5)LOCION 5 $120.019
TOPICA 37

ACETATO DE PREDNISOLONA 5 MG TABLETA 114 800 $ 29.867
ACETATO DE PREDNISOLONA 50 MG TABLETA 1 5 $4.680
ACETATO MEDROXIPROGESTERONA /CIPIONATO DE 22 $ 769.067
ESTRADIOL25MG/5MGSolucion inyectable ) 160

ACETATO MEDROXIPROGESTERONA 150 MGSolucion inyectakgle 57 400 $ 3.600.000
ACETATO MEDROXIPROGESTERONA 5 MGTABLETA 9] 640 S 160.000!
AClCL_OVlRZOO MG TABLETA 142 1000 $ 140.000
ACICLOVIR250 MGSolucion inyectable 142 1000, S 14.805.000
ACICLOVIR5 GCREMA 22 160 $ 341.000
ACICLOVIRSOO MGTABLETA 11 80 $ 43.400
ACIDO ACETILSALICILICO 100 MGTABLETA 5714 A40000 $ 800.000
ACIDO ASCORBICO100MG/ML SLN ORAL 57 400 $ 1.580.000
ACIDO ASCORBICO500MG TABLETAS MASTICALES 128 900 $72.000
ACIDO FOLICO 1MG TABLETA 1248 10000 $253.333
IACIDO FUSIDICO 2G/100G (2%) CREM TOP 71 500 $ 2.860.000
ACIDO TRANEXAMICO 500MG Solucion inyectable 114 800 S 2.346.667
ACIDO TRANEXAMICO 500MG TABLETA ‘ 7 50 S 68.400
ACIDO VALPROICO 250MG SUSPENSION 1 8 $ 45,384
ACIDO VALPROICO 250MG TABLETA 17 125 $23.750
ADENOSINA 6 MG Solucion inyectahle 5 40 $712.960
AGUA ESTERIL *1000 MLSolucion inyectable 142 1000 $3.200.000
ﬁiggaE;ZERlL PARA IRRIGACION *3000ML - 0,09Solucion 8 .5 $ 1.008.000
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IALBENDAZOL 200MG TABLETA 25 180 $ 45.000
ALBENDAZOL 400MG/20ML SUSPENSION ORAL 25 180 $250.380
ALBUMINA HUMANAO.2G/MLSolucion inyectable 4 30 $ 3.839.970
ALFAMETILDOPA 250MG TABLETA 57 400 $ 596.000
ALFAMETILDOPA 500MG TABLETA 57 400 S 1.120.000
ALOPURINOL 100 MG TABLETA 17 125 $54.375
ALPRAZOLAM 0.25 MG TABLETA 174 120 S 164.100
ALPRAZOLAM 0.5 MGTABLETA 42 300 $21.000
AMANTADINA 100 MG CAPSULA 57 400 S 425.000
IAMIKACINA 100MG/2ML Solucion inyectable 285 2000 $ 3.100.000
AMIKACINAS00MG/2ML Solucion inyectable 285 2000 ~ $4.200.000
AMIODARONA 150MG/3ML Solucion inyectable 57 400 $ 1.066.667
AMIODARONA 200MG TABLETA 57, 400 $194.500
IAMITRIPTILINA 25MG TABLETA 17 120 $3.680
AMLODIPINO 10MG TABLETA 2285 16000 $576.000
AMLODIPINO 5MGTABLETA 2285 16000 $ 234.667
AMOXICILINA 250MG/5MLSUSPENSION 45 320 $ 1.056.000
AMOXICILINA 500 MGCAPSULA 128 900 $ 180.000)
{AMPICILINA 500MG TABLETA 285 2000 $ 620.000
{AMPICILINA 1G Solucion inyectable 1142 8000 $9.480.000
AMPICILINA 250MG/5ML POL PARA SUSP 3 20 $48.200
AMFOTERICINA B 50 MG 4 300 $16.366.440
IAMPICILINA 500MGSolucion inyectable 428 3000 $2.955.000
AMPICILINA+SULBACTAM 1G+0.5G Solucion inyectable 457 320000 $60.000.000
APIXABAN 5 MGTABLETA 57 400 S 1.550.400
ATORVASTATINA 20MG TABLETA 771 5400 $310.500
ATORVASTATINA 40MGTABLETA 771 5400 $573.750
IATRACURIO 50MG/5ML 50MG/SML Solucion inyectable 3 20 ¢ 236.000
ATROPINA SULFATO 1 MG Solucion inyectable 228 1600 $1.091.200
ATROPINA SULFATO 10MG/ML SOL OFT 9 16 $327.520
AZTREONAM 1 G 1 10 $0
AZATIOPRINASOMGTABLETA 22 160 $82.000
AZITROMICINA 200MG SUSPENSION 25 180 $ 1.076.880
AZITROMICINA 500MGTABLETA 45 320 $ 281.600
AZITROMICINA 500 MG AMP 1 10
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!31+BZ+B3+BG (COMPLEJO B) 25MG/5MG/50MG/25MGSolucion 12 $101.610
inyectable 90

BACILLUS CLAUSII (ENTEROGERMINA)2.000MILLONES SLN ORAL 71 500 $3.275.000
BECLOMETASONA DIPROPIONATO 250MCGINHALADOR 42 300 $2.212.500
BECLOMETASONA DIPROPIONATO50MCGINHALADOR 42 300 $ 1.837.500
BECLOMETASONA DIPROPIONATO50MCGSLN NASAL 48 $ 469,152
BENZOATO DE BEN BENZOATO DE BENCILO0.3SOLUCION TOPICA 9 $99.844
BETAHISTINA DICLORHIDRATO 8MG TABLETA 51 360 $ 66.600
BETAHISTINA DICLORHIDRATO16 MGTABLETA 14 100 $25.250
BETAMETASONA 0.005CREMA 25 180 $395.280
BETAMETASONA 4MG/1ML Solucion inyectable 114 200 $ 389,600
BETAMETASONA 8 MG Solucion inyectable 114! 800 $ 459,000
BETAMETILDIGOXINA 0.1MG TABLETA 57, 400 S 177.600
BETAMETILDIGOXINA 0.2MG/MLSolucion inyectable 57 400 $ 1.455.000
BICARBONATO SODIO 10MQ/10 ML Solucion inyectable 14 100 $ 161.400)
BIPERIDENO 2MG CTABLETA 14 100 $20.625
BISACODILO 5MG TABLETA 142 1000 $ 40.000
BROMURO DE IPRATROPIO+FENOTEROL 0.25MG+0.50MGSLN

PARA NEBULIZAR 22 g 3616.000
BROMURO DE ROCURONIO 50MG Solucion inyectable 85 600 $ 2.700.000
BROMURO IPRATROPIO 20MCGINHALADOR 42 300 $2.212.500
BROMURO VECURONIO 10MG Solucion inyectable 71 500 $ 5.542.000
BUPIVACAINA (BUPIROP SIMPLEJROPONHO.005Solucion 71 & 2 250,000
inyectable 500
!BUPIVACAINA+DEXTROSA (BUPIROP PESADO ) 0.005Solucion 285 $7.308.000
finyectable 2000
CABERGOLINAQ.5 MG TABLETA 114 800 $ 2.075.000
CAFEINA+ERGOTAMINA 100MG/1MGTABLETA 1 9 $2.12§
CALCITRIOL 0.25MCG CAPSULA 38 270 $30.600
CALCITRIOL 0.5 MG CAPSULA 38 270 $42.863
CAPTOPRIL 25MG TABLETA 571 4000 $ 240.000)
CAPTOPRIL 50MG TABLETA 857 6000 $360.000
CARBAMAZEPINA 0.02SUSPENSION 1 8 $41.560
ICARBAMAZEPINA 200MG TABLETA 22 160 $21.120
CARBOMETILCELULOSA GOTAS OFTALMICAS 6 45 $ 166.140
{CARBON ACTIVADO + SIMETICONA 250 MG + 80 MG TABLETA 7 50 $53.063
CARBON ACTIVADO POLVO 1 4 $107.200
CARBONATO DE CALCIO + VITAMINA D600MG/250UTABLETA 2571 18000 $2.025.000
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CARBONATO DE CALCIO 600MG EQ 240MG TABLETA 2571 18000 $ 1.170.000
CARVEDILOL 12.5MG TABLETA 2571 14000 $ 1.008.000
CARVEDILOL 25MG TABLETA 2571 14000 $ 735,000
CARVEDILOL 6.25 MG TABLETA 3428 24000 S 1.536.000
CASPOFUNGINA 50 MGSolucion inyectable 1 100  $2.533.333
CASPOFUNGINA 70MG Solucion inyectable 1 10 $5.768.290
CEFALEXINA 250MG/5 MLSUSPENSION 51 360 $137.700
CEFTAROLINA 600 MG 1 10

CEFALEXINA 500 MG TABLETA 45 320 $93.867
CEFALOTINA 1GRSolucion inyectabie 514 3600 $9.120.000
CEFAZOLINA1GRINYECTABLE 12 90 $206.730
CEFEPIME 1G RSolucion inyectable 12 900 $ 3.874.500
CEFOTAXIMA 1 GRSolucion inyectable 12 90 S 467.550
CEFRADINA 1 GRSolucion inyectable 457 3200 $ 8.636.800
CEFRADINA 500 MG TABLETA 34 240 $ 108.000
CEFTAZIDIMA 1 GRSolucion inyectable 12 90 $ 799.200
CEFTRIAXONA 1G Solucion inyectable 1142 8000 $ 11.200.000
CETIRIZINA 10 MG/_MLSLN ORAL ' 17 120 $322.920
CETIRIZINA 10MG TABLETA 17, 120 $ 6.000
CILOSTAZOL 50 MGTABLETA 14 100 $ 53.867
CIPROFLOXACINA 100MG/10MLSolucion inyectable 457 3200 $6.161.067
CIPROFLOXACINA 500MG TABLETA 6l 450 $91.125
CISATRACURIO 5 MG/ML Solucion inyectable 42 300 $ 3.060.000
CLARITROMICINA 250MG/5ML POL PARA SUSP 6 " 45 $520.988
CLARITROMICINA 500MG Solucion inyectable 457 3200 S 45.984.000
CLARITROMICINA 500MG TABLETA 38 270 $254.813
CLINDAMICINA 300 MGTABLETA 29 300 $228.750
CLINDAIVII.CINA 600MG/4AML Solucion inyectable 1142 8000, $ 23.200.000
CLONAZEPAM 2.5MG/MLSLN ORAL 4 30 $173.663
CLONAZEPAMO.2 MG TABLETA 11 80 $ 5.547,
CLONAZEPAMO.5MG TABLETA 22 160 $12.480
CLONIDINA 0.150MG TABLETA 571 4000; $ 154.667
CLOPIDOGREL 75MG TABLETA 857 6000 $712.500
CLORFENIRAMINA 0.0SG/lOQML 2MG/5ML JBE FCO*120ML 142 1000 $1.970.667
CLORURO DE POTASIO 2MEQ/ 10 ML Solucion inyectable 428 3000  $1.875.000
CLORURO DE SODIO 20MQ/10MLSolucion inyectable 428 3000 $1.612.000
CLORURO DE SODIO X 100 ML 0.009SOL INY BOL*100ML - 2857 20000, $39.216.216
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CLORURO DE SODIO X 250ML 0,009SOL INY BOL*250ML 642 4500 $ 9,675.000
CLORURO DE SODIQ X 500 ML0.009SOL INY BOL*500ML 2857 20000 S 46.000.000
CLOTRIMAZOL 0.01SOLUCION TOPICA 5 36 $74.700
CLOTRIMAZOL 100MG OVUL VAG OVUL VAG 12 90 $20.430
CLOTRIMAZOL 1G/100G (1%) CREM TOP 45 320 $ 785.067,
[CLOTRIMAZOL 1G/100G (1%) CREM VAG 12/ 90 $306.000
CLOZAPINA 100MGTABLETA 11 80 $12.267,
CLOZAPINA 25MG TABLETA 11 80 $ 8.800)
COLCHICINA 0.5 MG TABLETA 38 270 $ 24,300
COLESTIRAMINA 4G  GRANULADO 1 9 $ 14.400
ICROTAMITON 10G/100MLLOCION TOPICA 7 54 $288.563
DAPAGLIFOZINA 10 MG 1 10 $ 464.400
DESLQRATADINA,SMGTABLETA 2 18 . $4,725
DEXAMETASONA4MG/1MLSolucion inyectable 1248 10000 $ 4.410.000
DEXAMETASONASMG/2 ML Solucion inyectable 228 16000 $ 7.466.667
DEXMEDETOMIDINA200MCG/2MLSolucion inyectable 128 900 S 5.400.000
DEXTROSA "‘ZSOMIT 0.05Solucion inyectable 428 3000 S 7.800.000
DEXTROSA *500ML 0.5Solucion inyectable 428 3000 $ 7.530.000
DEXTROSA *500ML 10 %Solucion inyectable 154 1080 $2.783.700
DEXTROSA *500ML 50%Solucion inyectable 25 180 $1.163.925
DIAZEPAM10 MG/2MLSolucion inyectable 128 900, $ 2.340.000
DICLOFENACO75MG/2 ML Solucion inyectable 257 18000 S 10.800.000
DICLOXACILINA 500MGTABLETA 34 240 $ 60.800
DICLOXACILINA 250MG/5ML POL PARA SUSP 1 9 $32.625
DIFENHIDRAMINA 12.5MG/5ML JBE FCO*120ML 11 80 S 224.000
DIFENHIDRAMINA HCL10 MG/ MLSolucion inyectable 4 28 $ 134.400
DIFENHIDRAMINAS0 MG TABLETA 14 100 $12.875
DIHIDROCODEINA 2.42MG/ML JBE FCO*120ML 14 100, S 462.975
DIMENHIDRINATO 50MG TABLETA 64 450 $ 28.800
DINITRATO ISOSORBIDA 10MG TABLETA 22 160, $8.320
DINITRATO ISOSORBIDE 5MG TABLETA 22 160 $ 229.400
DIOSMECTITA3GRSLN ORAL 28 200 $ 870.000
DIPIRONA 1G/2ML Solucion inyectable 4285 30000 $17.970.000
DIPIRONA 2.5 MG /5MLSolucion inyectable 1428 100000 S 12.625.000)
DIPIRONA SODICA+N-BUTILBROMURO DE HIOSCINA

20MG/2.5MG/5MLSolucion inyectable 257 18000 » 29.587.500
DOBUTAMINA 250MG/5ML Solucion inyectable 22 160 S 940,000
DOLUTEGRAVIR 50 MG TABLETA 51 360 $ 6.750.000
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DOPAMINAZOOMG/SML Solucion inyectable 22 160 $ 167.200
DOXICICLINA 100MGTABLETA 71 500 S 74.667
EMTRECITABINA & TENOFOVIR DISOPROXIL
FUMARATO200MG+300MGTABLETA 43 30 406080
ENALAPRIL 20MGTABLETA 571 4000 $208.000
ENALAPRIL 5SMGTABLETA 571 4000 $ 160.000
ENEMA TRAVAD BOL X 133 ML 16G/6GSOLUCION RECTAL 28 200 $ 1.800.000
ENOXAPARINA 20MG/0.2MLSolucion inyectable 38 270 $ 1.631.340
ENOXAPARINA 80MG/0.8ML Solucion inyectable 12 90 $1.420.680
ENOXAPARINA 40MG/0.4Solucion inyectable 142 1000, $10.312.500
ENOXAPARINA 60MG/0.6ML SOL INY Solucion inyectable 142 1000 $12.726.250
ENSURE ADVANCE X 277 ML1KSLN ORAL 2100, 300 $2.770.000
ENSURE CLINICAL X 277 ML4.47 GRSLN ORAL 71 500 $5.375.000
LECHE TERAPEUTICA F-75 2 20 SO
CIK-3 FORMA POLIMERICA EN POLVO. 2 20 $0
EPINEFRINA (adrenalina)1MG/1ML Solucion inyectable 571 4000 $2.778.667
ERITROMICINA 250MG/5MLSUSP ORL 1 9 $39.038
ERITROMICINA 500MG TABLETA 12 90 $37.920
ERITROPOYETINA 2000 UN INYECTABLE 25 180 $18.675
ERITROPOYETINA 4000 UN INYECTABLE 12 90 $11.813
ESOMEPRAZOL 20MG CAPSULA 1028 7200 $ 796.800
ESOMEPRAZOL 40MG TABLETA 1028 7200 $ 603.000
ESPIRONOLACTONA 100MG TABLETA 114 800 $291.200
ESPIRONOLACTONA 25 MG TABLETA 571 4000 S 368.000
ETILEFRINA CLOHIDRATO 10MG/ML Solucion inyectable 128 900 $ 2.640.000
ETINILESTRADIOL+LEVONORGESTREL 0.03MG+0.15MGTABLETA 771 5400 $ 273.600
FENITOINA SODICA 250MG/5ML Solucion inyectable 85 600 $995.400
FENITOINA SODICA 100MG TABLETA 7 54 $ 19.440
FENITOINA SODICA 125MG/5ML SUSP ORAL 1 9 S 397.800
FENTANILO 0.5MG/10MLSolucion inyectable 714 50000 . $7.260.000
FITOESTIMOLINE 0.15CREMA TOPICA 1 9 $ 297.000
FITOMENADIONA 10 MG/ML Solucion inyectable 38 270 $ 555.930
FITOMENADIONA 1MG/1ML 1MG/1ML Solucion inyectable 257, 1800 $ 2.480.400
FLUCONAZOL 200MG TABLETA 12 90 $37.260
FLUCONAZOL 200MG/100ML Solucion inyectable 4 32| $110.293
FLUCONAZOL 50MG/5ML SUSPENSION 1 9 $ 54,675
FLUMAZENIL 0.5 MG/ 5ML 4 30 $1.800.000
FLUOROMETALONA 1% SOLUCION OFTALMICA 57 400 $ 290.500
FLUOXETINA 20MG TABLETA 25 178 $6.230
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FOSFATO SODIO MONOBAS(TRAVAD ORAL)13.91 GR SLN ORAL 12 90 $764.520
FUROSEMIDA 20MG/2ML Solucion inyectable 642 4500 $928.125
FUROSEMIDA 40MG40MGTABLETA 38 270 $9.720
GANCICLOVIR 500 MG ' : 1 10

GELOFUSINE FCO*500ML SO 4% Solucion inyectable ' 6 45 $ 1.925.010
GEMFIBROZILO 600MG TABLETA 642 4500 $ 918.000
GEMFIBROZILO 900MGTABLETA 64 450 $312.750
GENTAMICINA 40MG/1MLSolucion inyectable 64 450 $ 570.000
GENTAMICINA 80MG/2ML Solucion inyectable 457 32000  $2.400.000
GENTAMICINA ) 3MG/ML (0.3%SOLUCION OFTALMICA 11 80 $ 304.000
GENTAMICINA 160MG/2MLSolucion inyectable 28 200 $220.000
GLIBENCLAMIDA SMGTABLETA 257 1800 $ 69.600
GLUCERNA X 277 ML11G/237ML (SLN ORAL 85 600  $5.700.000
GLUCONATO CALCIO 0.1Solucion inyectable 227 1593 $2.779.785
IGLUCONATO POTASIO 0.312SOLUCION ORAL 6 45 $59.063
HALOPERIDOL 2MG/1ML SOLUCION ORAL 1 8 $ 48.800
HALOPERIDOL 5MG/1ML Solucion inyectable 71 500 $ 684.500
HBPM NADROPARINA O DALTEPARINA 2500 UlSolucion inyectable 61 430  $2.917.550
HBPM NADROPARINA O DALTEPARINA 5000 UlSolucion inyectable 57 400 $5.304.000
HEPARINA SODICA 5.000U1/5ML Solucion inyectable 64 450 $11.813
HIDROCLOROTIAZIDA 25MG 25MG TABLETA 571 4000 $ 85.333
HIDROCORTISONA 100MG Solucion inyectable 457 3200 $10.236.800
HIDROCORTISONA 1G/100G (1%) CREM TOP 17 120 $329.640
HIDROXICINA 100MG/2ML Solucion inyectable 40 S 124.700
HIDROXICINA 0.25G/100ML SUSPENSION : 2 16 $10.180
HIDROXICINA 25MG TABLETA 57 400 $40.533
HIDROXICLOROQUINA 200MG TABLETA 25 180 $ 108.000
HIDROXIDO - '
ALUMINIO+MAGNESIO+SIMETICONA(4G+4G+0.4G)SUSPENSION X 214 $ 4.160.000
150 ML 1500

HIERRO ELEMENTAL 100MG/5ML Solucion inyectable 12 90 $9.000
[BUPROFENO 100MG/5ML SUSPENSION ORAL 1 9 $22.196
IBUPROFENO 400MG TABLETA 64 450 $ 43.800
IBUPROFENO 600MG TABLETA 38 270 $81.810
IBUPROFENO 800MG TABLETA 38 270 $22.613
[SAVUCONAZOL 200 MG SLN INY. ' 1 10

IMIPENEM + CILASTATINA(500MG+500MG )Solucion inyectable 1 9 $3.994
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IMIPRAMINA 25 MG TABLETA 22 160 $ 12.800
IMIPRAMINA 10 MG TABLETA 22 160 $ 62.400
INMUNOGLOBULINA ANTI-D(RHO) 300MCG Solucion inyectable 2 18  $3.346.686
INSULINA ANALOGA GLULISINA - APIDRA.3.494 MGSolucion '

inyectable 5 26 $2.672.676
INSULINA GLARGINA 100UI/ML Solucion inyectable 28 2000  $4.712.800
INSULINA NPH 100UI/ML Solucion inyectable 38 2700  $2.646.000
INSULINA R CRISTALINA 100UI/ML Solucion inyectable 38 2700  $2.646.000
INSULINA ZINC NPH100UI/ML Solucion inyectable 38 270 $0
IOPRAMIDA 300MG/ML 300MG/ML Solucion inyectable 5 36  $2.484.000
[VERMECTINA 6MG/ML (0.6%) SLN ORAL v 15 108 $290.304
KETAMINA 500MG/10ML SLN ORAL 10 720  $1.518.552
KETOTIFENO 1MG/5ML JARABE 22 160 $547.520
KETOTIFENO 1MGTABLETA 22 160 $18.400
LABETALOL 100MG/20ML Solucion inyectable 22 160 S 2.880.000
LACTATO DE RINGER BOL*500ML 310MG/10GSolucion inyectable 2000 14000 $ 32.200.000
LACTULOSA 66.7G SLN ORAL 12 90 $ 154,800
LAMIVUDINA 10MG/ML SLN ORAL 2 20 $11.125
LAMIVUDINA 150MG TABLETA 45 320 $307.600
LAMIVUDINA+ZIDOVUDINA 150MG+300MG TABLETA 771 sq00  $3.145.500
LEVETIRACETAM 1000MGTABLETA 22 160 $52.000
LEVETIRACETAM 500 MG TABLETA 22 160 $ 85.120)
LEVOSIMEDAM AMP 12.5 MG g $17.934.704
LEVOFLOXACINA 500 MG 10

LEVODOPA + CARBIDOPA 250MG/25MGTABLETA 11 80 $ 23,360
LEVONORGESTREL 0.75MG TABLETA 64 450 $ 249.000
LEVOTIROXINA 112 MGTABLETA 115 810 $272.363
LEVOTIROXINA 175 MG TABLETA 115 810 $29.363
LEVOTIROXINA 88 MG TABLETA 115 810 $353.363
LEVOTIROXINA SODICA 100 MG TABLETA 115 810 $27.000
LEVOTIROXINA SODICA 125MCG TABLETA 115 810 $27.338
LEVOTIROXINA SODICA 25MCG TABLETA 115 809 $53.394
LEVOTIROXINA SODICA 50MG TABLETA 114 800 $ 26.667,
LEVOTIROXINA SODICA 75MCG TABLETA 114 800 $ 67.200
LIDOCAINA 2G/100MLIALEA 71 5000 S 5.466.667
LIDOCAINA CON EPINEFRINA (ROPSOHN)2% / 50 MLSolucion

inyectable 2 18 5 68.200
LIDOCAINA 80G/83ML SLN TOPICA 5 36 $2.862.144
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LIDOCAINA2% x 50 ML Solucion inyectable 128 900 $7.200.000
LOPERAMIDA 2MGTABLETA 25! 180 $9.600
LOPINAVIR+RITONAVIR 100MG/25MG TABLETA 77 540 ' S 587.925
LOPINAVIR+RITONAVIR 200MG/50MG TABLETA 77 540 $33.075
LORATADINA 10MG TABLETA 228 1600 $ 81.067,
LORATADINA 1MG/ML 1MG/ML JARABE 11 80 $ 624.000
LOSARTAN MAS HIDROCLOROTIAZIDAI0OMG/12.5MGTABLETA 2000 14000 S 4.900.000
LOSARTAN MAS HIDROCLOROTIAZIDA100OMG/25MGTABLETA 2000 14000 S 2.258.667
LOSARTAN MAS HIDROCLOROTIAZIDASOMG/12.5MGTABLETA 2000 14000 S 1.418.667
LOSARTAN100 MGTABLETA 57 400 $38.400
LOSARTANS0 MG TABLETA 5714 40000 S 1.760.000
LOVASTATINA 20 MG TABLETA 28 200 $13.800
MELOXICAM 15 MG TABLETA 38 270 $ 36.180
MELOXICAM 7.5MGTABLETA 38 270 $32.400
MEROPENEM 1 GR 1 GR Solucion inyectable 257 1800 $ 25.772.400
MEROPENEM 500MGSolucion inyectable 114 800 $8.312.000
METFORMINA 850MG TABLETA 128 900 $61.200
METFORMINASOOMGTABLETA 42 300 $ 38.400
METILERGOMETRINA 0.2MG Solucion inyectable 142 1000 S 1.400.000
METILPREDNISOLONA 500MGSolucion inyectable 24 1700 $2.572.100)
METILPREDNISOLONA 40MGSolucion inyectable 22 160 $ 1.002.667
METIMAZOL 5MG TABLETA 12 90 $10.320
METOCARBAMOL: 750MG TABLETA 85 600, $ 111,600
[METOCLOPRAMIDA 10MG SOLUCION ORAL 6 45 S 2.565
METOCLOPRAMIDA 10MG TABLETA 12 90 $ 46.800
METOCLOPRAMIDA 10MG/2MLSolucion inyectable 1000 7000' $ 2.611.000
METOPROLOL 100MG TABLETA 285 2000 $189.333
METOPROLOL 50MG TABLETA 200 14000 $ 448.000
METOPROLOL 5MG/5ML Solucion inyectable 28 200 S 4.552.800
METOPROLOL SUCCINATO 50 MG TABLETA 28 200 $113.200
METRONIDAZOL 500MGOVULO 25 180 $20.250
METRONIDAZOL 250MG/5MLSUSPENSION 5 36l S 208.800
METRONIDAZOL 500MG/100ML 500MG/100ML Solucion 114 $2.327.200
inyectable 800
METRONIDAZOL 500MGTABLETA 128 900 $92.400
METRONIDAZOL+NISTATINA 500MG+100.000U1 OVULOS ' 28 200! $ 140.600
MIDAZOLAM 15MG/3ML Solucion inyectable 714 5000 $12.500.000
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MIDAZOLAM 5MG/5ML Solucion inyectable 285 2000 $ 4.208.000
MILRRINONE 10MGSolucion inyectable 2 19 $198.987
MINOXIDIL 10MG TABLETA 38 270 $63.180
MISOPROSTOL 200 MG TABLETA 185 1300 $2.721.333
MITOMICINA 20MGSolucion inyectable 1 9 $ 2.610.000
N ACETILCISTEINA 300MG/3ML SOLUCION INYECTABLE 22 160 $ 889.920)
N-ACETILCISTEINA 600MGGRANULADO 45 . 320 S 246.400
NALOXONA CLORHIDRATO 0.4MG/1ML Solucion inyectable 2 20 $ 407.280
NAPROXENO 500MG TABLETA 257 1800 S 489.600
NAPROXENO 150MG/5ML SUSPENSION 71 500 $ 1.346.000
NAPROXENO 250MG TABLETA 28 200 $17.750
N-BUTIL BROMURO DE HIOSCINA 20MG/ML Solucion inyectable 428 3000 $ 3.783.750
N-BUTIL BROMURO DE HIOSCINA20MGTABLETA 285 2000 $ 282.500
NEOMICINA 5MG+HIDROCORTISONA 0.5MG+COLISTINA GOTAS

OTICAS 12 90 5 615.870
Neomicina polimixina dexametasona gotas oftalmicas 19 135 $320.625
NEOSTIGMINA 0.5MG/1ML Solucion inyectable 5 36 $26.316
NEPRO ALTO EN PROTEINA X 277 ML4.47 GR/237 ML SLN ORAL 71 500 $4.312.000
NEPRO BAJO EN PROTEINA X 277 ML4.47 GR/237 ML SLN ORAL 71 500 $8.611.333
NEVIRAPINA 200MG TABLETA 12 90 $ 35.100
NIFEDIPINO 10MG TABLETA 771 5400 $1.208.250
NIFEDIPINO 30MG TABLETA 2000 14000 $2.982.000
NIMESULIDA 100 MG TABLETA 7 50 $ 16.500
NISTATINA 100.000UI OVULO 12 90 $ 54.000
NISTATINA 100.000U1/ML SUSPENSION ORAL 12 o $ 338,850
NISTATINA 20 MGCREMA 5 36 $333.360
NITROFURANTOINA 100MG CAPSULA 64 450 $91.800
NITROFURAZONA 0.2G X 500GR CREMA TOPICA 6 45 $1.362.000
NITROGLICERINA EN DEXTROSA AL 5% 0.2 MG/ ML X 250

MLSolucion inyectable / 71 1200 » 19.237.500
NITROGLICERINA50MG/10MLSolucion inyectable 171 1200 $17.062.800
NITROPRUSIATO DE SODIO 50MG/2ML Solucion inyectable 12 88 $ 3.839.968
NOREPINEFRINA 4MG/4MLAMG/4MLSolucion inyectable 1142 8000, S 15.200.000
NUTRICION PARENTERAL CENTRAL N°7 (OLIMEL)0.076Solucion

inyectable ( ) 2 20 S 8.824.000
NUTRICION PARENTERAL PERIFERICA

PERIOLIMEL3G/0.116G/0.073GSclucion inyectable e 5y ©7-240.200
[OMEPRAZOL 20MGCAPSULA 1285 9000 $ 585.000
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OMEPRAZOL 40MG Solucion inyectable 1310 91700 S 20.381.853
ONDANSETRON 8MG Solucion inyectable 128 900 $1.373.625
OSMORIN X500 MLO.2Solucion inyectable 6 48 $ 806.400)
OXACILINA 1 GRSolucion inyectable 1142 g000  $ 11.928.000
OXCARBAZEPINA 600 MGTABLETA 22 160 S 204.000
OXIMETAZOLINA 0.25MG/MLSLN NASAL 7 50 $240.000
OXIMETAZOLINA 0.50MG/MLSLN NASAL 22 160 $ 451.200
OXITETARCICLINA + POLIMIXINA B30MG+10.000UI UNGUENTO 1 ' $310.500
OLTALMICO 9

OXITOCINA 10Ui Solucion inyectable 128 900 $ 1.088.400
PAMOATO PIRANTEL 250MG TABLETA 77, 540 $ 156.960
PAMOATO PIRANTEL 250MG/5ML SUSPENSION ORAL 23 165 $287.760
PANTOPRAZOL 40MG ORALAOMG ORAL 6 45 $11.100
PARACETAMOL 10MG/ML SOLUCION INYECTABLE 9 65 $641.333
PEDIASURE ORAL X 237 ML 114 800 $ 6.254.933
PENICILINA BENZATINICA 1.200.000U1 Solucion inyectable 38 270 $314.820
PENICILINA BENZATINICA 2.400.000U1I Solucion inyectable 25 180 $357.120
PENICILINA SODICA 1.000.000U1Solucion inyectable 64 450 $ 720.000
[PIPERACILINA+TAZOBACTAM 4G+0.5G Solucion inyectable 428 3000 $23.259.000
PIPERAZINA 20G/100ML 20G/100ML JARABE 1 9 $ 135.428
POLIESTIRENO SULFONATO DE CALCIO 99.75GRPOLVO 1 9 $ 1.687.500
POLIETILENGLICOL 3350 100G/100G GRANULADO ORAL 5 36 $75.825
PRALIDOXIMA 200 mg/10mL (ME)VIAL 1 9 $ 4.920.003
PRAZOSINA 1MG TABLETA 1142 8000 $ 280.000)
PREGABALINA 75 MG TABLETA 57 400 S 64.000
PROGESTERONA MICRONIZADA200 MG CAPSULA 142 1000 $2.300.000
PROPANOLOL CLORHIDRATO 80 MG TABLETA 22 160 $21.600
PROPANOLOL CLORHIDRATO40MGTABLETA 34 240 $ 15.600
PROPOFOL 10MG/ML {(1%)INY. VIAL 85 600 $ 1.380.000
PROXIMETACAINA {ALCAINE ) 5MG/ML SOL OFT 2 20 $ 1.183.050
PULMOCAREL.5 KCALSOLUCION ORAL 1 g9 $125.868
QUETIAPINA 25 MG TABLETA 22 160 $99.200
RALTEGRAVIR 25 MG TABLETAS MASTICABLE 28 200 $ 367.000
RALTEGRAVIR 400 MG TABLETA 31 220 $3.916.000
REMIFENTANILO 2MG Solucion inyectable 28 200 $ 2.843.750
RIFAMICINA 0.01SPRAY 12 90 $1.176.863
RIFAMPICINA 300MG TABLETA 1 9 $ 11.081
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RISPERIDONA 1MG TABLETA 22 160 $30.200
RISPERIDONA 2MGTABLETA 22 160 $ 64.800
RISPERIDONA3MG TABLETA 22 160 $ 85.547,
RIVAROXAVAN 15MGTABLETA 22 120 $ 283.050
RIVAROXAVAN ZOMGTABLETA 22, 160 $ 1.120.000
RTPA ALTEPLASA 50 MGSolucion inyectable 2 200  $32.400.000
SACUBITRILO/VALSARTANSOMG24,.3MGTABLETA ‘ 45 320 $1.348.480
SALBUTAMOL 100MCGINHALADOR 51 360 $ 1.687.500
SALBUTAMOL 5MG/ML SLN PARA INHALAR 4 28 $378.000
ISALES DE REHIDRATACION 6G GRANULADO ORAL 2 18 $13.118
SEVOFLURANO 1SLN INHALATORIA ABBVIE 21 150 $47.250.000
SILDENAFIL 50MG TABLETA 12 ) 90 $39.600
SILDENAFIL25 MG TABLETA 12 90 $219.375
SIMETICONA 125MG 125MG TABLETA 38 270 $213.638
SOMATOSTATINA3 MGSolucion inyectable 1 5 $ 990.000
SUCCINILCOLINA 1GRSolucion inyectabie 6 45 $ 1.260.000
SUCRALFATO 1G 1GTABLETA 38 270 $111.038
SUERO ANTIOFIDICO 1Solucion inyectable V 5 35 $ 6.650.000
SUEROQ FISIOLOGICO 0.01SLN NASAL 5 36 $181.800
SULFADIAZINA PLATA1G 1GCREMA TOPICA 7 54 $173.745
SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIM (200MG+40MG)/5ML

SUSPENSION ORAL 6 aq 149738
SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIM (400MG+80MG)/5ML Solucion

inyectable 42 300 $935.250
SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIM 160 MG/800 MGTABLETA 25 180 $ 30.960
SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIM 80 MG/400 MG TABLETA 25 180 $ 34,200
SULFASALAZINA 500 MGTABLETA 6 45 $19.530
SULFATO DE BARIO 96.30G/100GPOLVO ORAL 1 9 $ 648.900
SULFATO DE MAGNESIO 0.2Solucion inyectable 78 5500 = $933.666
SULFATO DE ZINC 2ZMG/MLSUSPENSION ORAL 25 180 $ 697.500
SULFATO FERROSO 125MG/MLGOTAS ORALES A 114 800 $ 1.470.000
SULFATO FERROSO 200MG/5MLIARABE 114 800 $ 1.889.000
SULFATO FERROSO 300MGTABLETA 2571 18000 $ 864.000
TAMSULOSINAG,4 MG TABLETA 114 300 $330.000
TEOFILINA 80MG/15ML SUSPENSION 1 8 $43.110
TEOFILINA RETARD 125MG TABLETA 7 51 $10.009
TERBUTALINA 0.5MG/ML Solucion inyectable 1 6 $ 89.400
TIAMINA 300MG TABLETA A ' 128 900 $ 136.800
TIAMINA 100MG/ML Solucion inyectable 12 90 $ 502.875
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TINIDAZOL 500 MG TABLETA 7 50 $11.313
TIZANIDINA 2MG TABLETA 42 300 $99.375
lﬁ TOXOIDE TETANICO 40U1/0.5ML Solucion inyectable 42 300 $3.195.000
5 TRAMADOL 100MG/ML GOTAS ORALES 2 15 $25.238
TRAMADOL 100MG/2MLSolucion inyectable 114 800 $ 554.667
TRAMADOL 50MG/1MLSolucion inyectable 357 2500 $ 1.666.667
TRAZODONA S0MGTABLETA 28 200 $18.133
TRIMEBUTINA 200MG TABLETA 128 900 $192.000
TRIMEBUTINA 50MG/5ML Solucion inyectable 64 450 $1.417.500
TROPICAMIDA+ FENILEFRINA 0.5/5%0FTALMICAS 1] 9 $ 109.125
VANCOMICINA 500MG Solucion inyectable 57 400 S 2.666.667
\VASELINA BLANCA CREMA 8 60 S 844.440
\VASOPRESINA 20U1/ML Solucion inyectable 42 300 S 4.000.000
VERAPAMILO 8OMGTABLETA 33 231  $25.872
VERAPAMILO120MGTABLETA 27 190 $ 40.850
VITAL1.5 KCALSOLUCION ORAL 1 9 $142.800
VITAMINA A 50 MG TABLETA 38 270 $25.988
VORICONAZOL 200MGSolucion inyectable 1 9 $ 576.000
VORICONAZOL 200MGTABLETA o1 9 $99.124
\WARFARINA SMGTABLETA 12 90 $12.150
ZIDOVUDINA 10MG/MLSUSPENSION
2 S 245.273
) 18

ZIDOVUDINA 200MG Solucion inyectable 1] 10 $862.500

ZIDOVUDINA 300MG TABLETA ' ‘
45 316 $229.100
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